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Hormonar AkTir BRENNER TuMoORLER], Iki OLcu Sunumu
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OZET: Brenner timéri, tim over timérlerinin % 1'ini olugturur. (1,2). % 10'u bilateraldir. Biyik ogunludu benigndir. Bazi olgularda endometrial hiperplaziden endometri-
um adenokarsinomuna kadar gesitli hiperdstrojenite belirtileri goriilebilir (3). Gesitli serilerde hormonal aktif Brenner timdrleri % 10 civannda bildirilmigtir (1, 4). Bu
calsmada, birisi bilateral olmak {izere, iki adet hormonal aktif Brenner timéri sunlmugtur.

ANAHTAR KELIMELER: Over, neoplazi

SUMMARY: Brenner tumors comprise 1% of all ovarian neoplasms. 10% of them are bilateral. Most of them are benign. In some cases, a spectrum of signs of hiperestro-
genity from endometrial hiperplasia o adenocarcinoma of endometrium can be seen. In different series, hormonal activity has been reported about 10% of the Bren-

ner tumors.
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GIRIS

Brenner timorii, overin nispeten nadir gériilen bir neop-
lazisidir. Histogenezinde bir ¢ok teori olmasina ragmen, ka-
bul géreni, timdérin sélomik epitelden, transisyonel metap-
lazi sonucu olustugudur, patogenezinde ilkk asama, overin
inkliizyon kistlerinin sélomik epitelinin ya da yiizey epitelinin
transisyonel metaplazisidir. Sonraki asama, transisyonel
epitel hicrelerinin progresif proliferasyonu ve dallanmasi-
dir. Stroma, hormonal aktivite olasiligi dolayisiyla (5, 6) in-
celenmelidir. Stromada lipoid degisiklik, hiperéstronizmle
birlikte gérildr (3).

GEREC VE YONTEM

Dokulardan hazirlanan kesitler, % 10'uk formol ile fikse
edildi. Dehidratasyondan sonra parafin bloklara gémald.
Bunlardan yapilan 5 mikronluk kesitler, hematoksilen-
eosinle boyandi.
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BULGULAR

OLGU 1: V.A61 yasinda bayan hasta, 4 normal do-
gum, 1 disik, 5 elektif kiiretaj gegirmis. 13 yildir menopoz-
da. Son3 yildir zaman zaman vaginal kanama tarif ediyor.
Pelvik muayenede Uterus ve adneksler normal bulunuyor.
Kiretaj sonucunun "adenokarsinom" gelmesiyle, total abdo-
minal histerektomi ve bilateral salpengoooferektomi yapili-
yor. :
Patolojik Inceleme : Uterus, 8x6x4 cm olciidedir. Kesit-
lerinde,endometriumda makroskobik patoloji izlenmedi. Sol
over 5x3cm olgiide olup, kesitinde 1x1x0,5 cm élgide bir
alanda solid yapida, gri renkli, elastik kivaml timoral alan
izlendi. Mikroskobik incelemede endometriumda, kistik ve
atipik hiperplazi zemininde gelisen iyi diferansiye adenokar-
sinom izlendi. Sol overde ise, belirgin sitoplazmik sinirl, yu-
varlak, kigiik oluklanmalar gdsteren nukleuslu epitelyal
hiicrlerin olugturdugu solid adalar izlendi. Stromada teka
hiicrelerine benzer Lipoid degisiklik gésteren hiicreler mev-
cuttu (Resim 1). Tami "Brenner timérd" oldu. .

OLGU 2 : F.C. 70 yasinda bayan hasta. 10 normal
spontan dogum yapmis. 20 yildir menopozda. Son bir yildir
diizensiz vaginal kanamalar olmus. Fizik muayenede pato-
loji saptanmamig. Ultrasonografiyle adneksiyel kitle digi-
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Resim 1 : Brenner tiimdr biicrelerinin olugturdugu adalar. Stromada
luteinize bal almig biicreler dikkati cekiyor. (H.E x 100).

nilerek total abdominal histerektomi ve bilateral salpengoo-
oferektomi yapilmis.

Patolojik Inceleme: Uterus 10x7x4 cm 6&lglidedir. Kesit-
lerinde patolojik 6zellik izlenmedi. Ayr olarak gonderilmis
5x3x2 cm ve 6x5x4,5 cm Olglideki overler gri renkli, elastik
kivamli, kesitleri homojen ve solid gériinimdeydi. Mikrosko-
bik inceleme sonucu, endometriumda proliferatif endometri-
um izlendi. Her iki overde goriilen mikroskobik &ézellkler, 1.
olgu ile Ayniydi. Tani, "Bilateral Brenner timéri” oldu.

TARTISMA

Bir over timorinin hormonal aktif olup olmadigini he-
def organlarindan, 6zellikle endometriumdan anlayabiliriz.
Bizim olgularimizda, endometriumlarin incelenmesinde,
postmenopozal proliferatif endometrium ve adenokarsinom

gorildi. Brenner timériiniin stromasi incelendiginde ise,
teka hiicresi goériinimiinde hiicreler izlendi. Literatirde,
hormonal aktif Brenner tiimérlerinde bu tip degisikliklerden
sozedilmistir (5,6,7). Brenner timérlerinin prolifere, borderli-
ne ve malign tipleri de vardir. Papiller dallanmalar ve nikle-
er atipi, grade | yada Il degisici epitel hiicreli karsinomdaki
gibiyse, "proliferatif Brenner timérd" olarak adlandirilir
(8,9). Atipi grade IlI-IV degisici epitel hiicreli karsinomdaki
gibi olur ve stromal invazyon gérilmezse, "borderline Bren-
ner timord™ adini alir (9, 10). Stromal invazyon goérilen, si-
tolojik olarak da malign olgular, "malign Brenner timéri" si-
nifina dahil edilir (11). Brenner timérinde, malignite digiik
bir olasilikla da olsa gériilebileceginden (8, 12), Postmeno-
pozal vaginal kanamalarda, endometrium ve overler dikkat-
le incelenmelidir.
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