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Prostat KANSERLERINDE MUSIN SEKRESYONU
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OZET: Radikal prostatektomi uygulanmig 13 olguda adenokarsinom ve prostatik intraepitelyal neoplazi (PIN) alanlaninda asidik misin sekresyonu ile WHO grade’i, Gleason
skoru ve AgNOR degerleri kargilagtinidi. Yedi olguda asidik misin ve silfatlanmig tip izlendi. Asidik milsin sekresyonunun differansiyasyonla bir iligkisinin olmadigi

saplandi.
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SUMMARY: Acidic mucin secretion in adenocarcinoma and prostatic intraepithelial neoplasia (PIN) areas of 13 cases from pafients who had undergone prostatectomy
were compared with Gleason score, WHO grade and AgNOR counting. In 7 cases acidic- and sulphated type mucin secretion was observed Acidic mucin secretion is

not related fo differentiation of the adenocarcinomas of the prostate
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GIRIS

Prostat adenokarsinomlarinda misin sekresyonu kon-
vansiyonel histokimya yontemleriyle gosterilebilir. Prostat
dokusunun nétral misin sekrete ettigi bilinmektedir, ancak
adenokarsinomlarin ve prekanseréz olarak bilinen ylksek
gradeli PIN'lerin bir kisminda asidik masin varhigi gézlenmis-
tir. Caligmamizda radikal prostatektomi piyeslerinde adeno-
karsinom ve PIN alanlarinda asidik misin sekresyonu varli-
ginin Gleason skoru, WHO grade ve AgNOR ile iligkisi aras-
tinlmstir. :

MATERYAL METOD

Marmara Universitesi Tip Fakiiltesi 1991-1993 yillan ara-
sinda radikal prostatektomi uygulanmis 13 olgunun bloklan
segilirken normal, adenokarsinom ve PIN alanlarini birlikte
iceren kesitlerin kullaniimasi dikkate alindi. Kesitlere masi-
karmen boyasi (1) periyodik asid shiff-alcian mavisi 2.5
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(PAS/AB 2.5) (2), alcian mavisi 0.5 (A.B/0.5) (3) ve AgNOR
(4) uygulandi. Misikarmen boya ile misin sekresyonunu,
PAS/A.B 2.5 ile notral ve zayif siilfatlanmig asidik misinle-
ri, A.B 0.5 ile kuvvetli siilfatlanmis misinler degerlendiril-
migtir.

SONUCLAR

Radikal prostatektomi uygulanmig tiim olgularda, normal
glandiilar yapisini korumus, PIN, adenokarsinom alanlarin-
da nétral misin sekresyonu belirgin olarak intraglandiiler iz-
lendi. Yedi olguda asidik misin ve silfatlanmisg tip izlenir-
ken normal glandiler yapisini korumus hicbir alanda asidik
misin ve/veya silfatlanmis tip misin sekresyonu gérilme-
di.

Dart olguda adenokarsinom alanlarinda asidik misin ve/
veya siilfatlanmig tip misin varlig izlendigi halde ayni olgu-
larin PIN alanlarinda yalnizca notral misin varligi dikkati
cekti.

Bir olguda ise sadece adenokarsinom alanina sinirli za-
yif shlfatlanmig asidik misin timér hiicre sitoplazmalarinda
fokal olarak izlendi (Tablo 1).
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TARTISMA

1964 yilinda Frank ve arkadaglarninca normal prostat do-
kusunda ve prostat kanserlerinde nétral misinlerin varhgini
gosterilmistir (5). Asidik masinin yalnizca kanserlerde izlen-
mesi atipik asiner proliferasyonun kanserlerden ayirt edil-
mesinde yararl olacagi sonucunu dogurmustur (6). Nitekim
bizim galismamizda da normal glandiiler yapinin korundugu
alanlarda Hsidik misin izlenmedi. Bunun yanisira Epstein
ve ark.'nca yapilan bir galismada asidik misinin gland bii-
yuklGga ve proliferasyonla iligkili olabileceginden ve adeno-
sis izlenen alanlarda asidik misin varligindan s6z edilmistir
(7). Ancak yaptigimiz galigmada asidik misin sekresyonu-
nun gland bayklagi ile iligkili olmadigin gérdik ve son de-
rece kot diferansiye alanlarda, hatta tek hiicre sitoplaz-
malarinda da varligim gozledik. Peter Mumphrey'in yaptig
benzer ¢alismada prostat adenokarsinomunda gérilen mi-
sin tipinin sikhkla stifatianmamis (siyalik asit) oldugunu
gostermekteyse de (8) bizim yedi asidik misin sekrete
eden kanser olgumuzun dérdiinde silfatlanmig tip asidik
musin varh@ gozlenmistir. Levine ve arka-
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( TABLO 1: PROSTAT KARSINOMU VE PIN ALANLARINDA GLEASON daglaninca yapilan gahgmada Iyl diferansiye
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Kesim 1: Perindral invazyon gosteren prostal adenokarsinomunda
intraglandiiler misin varligt (mucicarmine x400)

SKORU VE AgNOR SAYIMLARININ MUSIN VARLIGI iLE el g Rt dpi"z“gg?'“.‘“
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