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OZET: Vaginanin berrak hiicreli (mezonefroid) adenokarsinomu 1970'lere dek genellikle yash
kadinlarin bir tiimorii olarak bilinmekte iken, bu tarihte geng kadinlarda rastlanan vakalar literatiire
gegmeye baglamigtir. Erken yas vaginal berrak hiicreli adenokarsinomlari ¢ogunlukla ikinci dekadda
ortaya gtkmaktadir.Vakamiz bir yasinda bir kiz ¢gocufundur. Vakanin gerek yasi, gerckse materyelin
elektromikroskopik yionden incelenmis olmasi dolayisiyla, ilging bulunacagimi tahmin ederek va-
kayi bildirmeyi uygun gordiik.

SUMMARY: Light and electronmicroscopic features in clear Cell (Mesonephroid) Adenocarcinoma:
Cases of clear cell (mesonephroid) adenocarcinoma of the vagina, which was known as a tumor of
older women until 1970's, begun to be reported in young women after this date; and later the role
of exposure to synthetic nonsteroidal estrogens in the etiology of this tumor has been clasified.
Vaginal clear cell adenocarcinomas of young women are usually encountered in second decade of
life. Our case is a one year old baby. We found it appropriate to report this case since we believe
that electronmicroscopic verification of the diagnosis and the age of the patient renders it quite out
of the ordinary, and for that reason, interesting.

GIRIS

Vaginanin adenokarsinomlarina ait vaka bildirimlerine literatiirde gok degisik
adlar altinda rastlamak mimkiindir (3):

Adenokarsinom; Berrak hiicreli Adenokarsinom; Mezonefroma; mezonefrik
karsinom; Wolff kanali karsinomu; papiller adenokarsinom; Endodermal Sinis
timérl; Embriyonal Rabdomyosarkom; Sarkoma Botiroides; Alveoler rabdomyosar-
kom; Embriyonal karsinom; Cocuk vaginasinin karsinomu gibi.

1970'lerin baginda Allyn ve ark (1), Silverberg ve De Giorgi (12) vaginal
"mesonephroma”larin klinik ve histopatolojik bulgulara dayanarak iki biylk gruba
ayrilabilecedini éne surdiler. Bunlardan ilki Emdodermal siniis Timéri olup daha
gok erken gocukluk yasinda kargimiza gikarlar. Genellikle posterior vaginal duvar-
da veya fornikslerde gériliirler ve prognozlari kétidir. lkinci grup ise Berrak
Hicreli karsinomlardir. Bu timérler geng veya erigkin kadinlarda gérilirler. Genel-
likle anterior veya lateral duvarlarda gorilirler ve prognozlari daha iyidir. Herbst

. ve arkadaglan (8) 1971'de Berrak hicreli karsinomlarin riskli gebelerde annede
sentetik, non-streoid &strojenlerin kullanimi ile ilgili olabilecegi ilk kez ileri
sUrmislerdir.

Burada 1 yasinda bir kiz bebekte rastlanan vaginal timérin 1sik ve elek-
tronmikroskopik incelenmesi yapilacaktir.

MATERYEL VE METOD

Isik mikroskopisi igin doku &rnekleri % 4'lik formalin solusyonunda tespit
edildi. Parafin bloklardan kesitler hazirlanarak H E,PAS, Diastaz sindiriminden

* 8. Patoloji Simpozyumu Samsun 1987'de bildiri olarak sunulmugtur.
** |stanbul Tip Fakdltesi, Patoloji Anabilim Dali.
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sonra PAS ve tavsan anti-human =<-Fetoprotein anti ’\'ile inkllbe edilerek indirek
immunoperoksidaz yontemi ile a-Fetoprotein boyalari uygulandi.

Elektron mikroskopisi igin taze doku % 4'lilg.tafnponlanmig formalinde tespit-
ten sonra OSOy4 le 1 saat postfiksasyona tabi tutlldu. En Blac Uranil Asetat ile
muamele, Vestophal-W ile bloklama, LKB Ultramicrotome ile yari-ince kesitlerin
(1 w) alinmasindan sonra segilen yerlerden ince kesitler (500-700 A) hazirlanarak
Philips EM 301 ile incelendi.

VAKA
Vakamiz 1 Agustos 1986'da heniiz 1 yasinda iken, 2 aydir siiregelen varginal
kanama gikayeti ile bagvurdu. Annenin hamileligi sirasinda higbir ilag kullanmamig
" oldugu 6grenilmistir. Fizik incelemede kanl vaginal akinti saptanmig, vaginadan
disen doku pargalarina uygulanan histopatolojik inceleme sonrasinda Berrak
Hicreli (Mezonefroid) Adenokarsinom disiinilerek 6.8.1986'da total histerekio-
mi+parsiyel vagina eksizyonu uygulanmistir.

BULGULAR

Makroskopisi: llk biyopsi materyeli (Pat. Ana. Prot. No: 9062/86) Makrosko-
pik olarak yaklasik 4 cc hacminde, kirli pembe renkli doku pargalari seklinde idi.
Ameliyat sonrasi elde edilen materyel ise 3 em uzunlugunda her iki tubasi bulunan,
overleri bulunmayan uterus ile onunla birlikte ¢ikarilmig 2 ecm uzunlugunda vagina

SeZ2e /806

Resim 1: Vagina mukozasi iizerinde kollum ile iliskisi olmayan tiimoral yap: giriillmekte.
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Resim 2: Vagina'ya ait ¢ok kath yassi epitel altinda yer alan tiimor dokusu goriilmekte. (Biopsi
Prot. N0.9272/86) H+E x 32 kez biiyiitillmiistiir.

Resim 3: Tiimér hiicrelerinin yaptifi tubulerve papiller bir hyalin gorilmekte. (Biopsi Prot.
N0.9272/86) H+E x 310 kez biiyitilmistiir.
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pargasi idi. Vagina mukozasi Uizerinde 2x2 cm boyutlarinda esmer-kahverenkli, mu-
kozadan 0,9 cm kabariklik olusturan timéral olusum cut idi. TUmor dokusunun
kesiti agik kirmizi renkte olup, kivami yumusakti. Tufioriin vagina duvarini infiltre
etmemis oldugu ve kollum ile iliskisi clmadigi gériilmekte idi (Resim 1).

Isik mikroskopisi: Biyopsi materyeli ve ameliyat piyesinden elde edilen mater-
yelde benzer histopatolojik bulgulara rastlandi. Vaginaya ait cok katli yassi epitel
altinda yer alan timér dokusunda (Resim 2) gevsek bir gati goriildi. Histolojik
gorinim bol papiller yapi, kistik yapilar ve tubuler yapilar seklinde idi. Daha az ol-
makla birlikte timor hiicreleri solid kiimeler olusturmakta idiler. Tumér iginde genis
kanama ve nekroz alanlan goérilmekte idi. Hicreler belirgin pleomorfizm goésteren;
genel olarak iri, oval, kaba kromatin yapili niiveye sahip, genis poligonal anfofilik
veya berrak sitoplazmaya sahip idiler. Tim&r hicrelerinin meydana getirdikleri
glandiler ve tibiiler yapilarin limenlerinde agik eozinofilik boyanan sekret gérildi.
Ozellikle papiller yapilar {izerini déseyen hiicrelerde " kabara givisi " gériinimiine
sikga rastlandi. Tumér hicreleri arasinda parlak eozinofilik renkte boyanan 4-5
eritrosit blyukliginde "hyalin cisimciklere rastlandi (Resim 3.) PAS ile gigli pozi-
tif boyanan bu cisimciklerde, boyanma 6zelliginin diastaz sindiriminden sonra devam
ettigi gozlendi. PAS ile hiicre sitoplazmalarinda saptanan graniiler vasifta pozitif
boyanma 6zelliginin, diastaz sindiriminden sonra kayboldugu gérildii. «<-Fetoprotein
igin yapilan boyamada negatif sonug alind..

Resim 4: Bir tiimor hiicre sitoplazmasi icerisinde kiimeler halinde {:liknjcnin varhfn gorilmekte.
(Biopsi Prot. No. 9272/86) EM x 19300 kez biiyiitiilmiistiir.
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Resim 5: Gruplar olusturan tiimor hiicrelerindeliimene bakan kisimlarda mikrovilluslarin varhg
goriilmekte (Biopsi Prot. No. 9272/86) EM x 26600 kez biiyiitilmiistir.

Elektron mikroskopisi: Tlimor hicrelerinin genellikle dizensiz sekilli, girintili
cikintili niveye sahip olduklan goériildu. Gekirdek kromatini bazen gekirdek mem-
brani gevresinde yodunlagsmakta idi. Genellikle bir, nadiren birden fazla gekirdekgik
bulundugu gbzlendi. Sitoplazma ve organel ozellikleri arasinda en garpici olani
timor hiicre sitoplazmalarinda tipik rozetler ve bunlardan meydana gelen kiimeler
halinde glikojen’e rastlanmasi idi (Resim 4). Bunun yanisira gok sayida mitokondri
ve gelismis graniiler endoplazmik retikulum'un varli§i saptandi ve bol miktarda
serbest ribozom goézlendi.

Hicresel 6zellikler arasinda, ortadaki bir limen etrafinda gruplar olusturan
timdr hicrelerinin lumene bakan kisimlarinda kisa ve kalin mikrovilluslarin varhgi
saptandi (Resim 5). Yanyana bulunan hiicrelerde plazma membranlarinin birbirlerine
yaslanmig olduklar goérildi ve aralarinda desmozomal baglantilar saptandi
(Resim 6). Bir hiicreden digerine uzanan sitoplazmik parmaksi ¢ikintilar da gérildi.

TARTISMA
Kadin genital sistemi neoplazilerinin yaklagik % 1'i vagina'da gérilir. Bu

timdorler arasinda adenokarsinomlar son derece nadir yer tutar (2,9).
Mezonefroma veya mezonefrik karsinom adi altinda toplanabilecek timdrler
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Resim 6: Timor hiicreleri arasinda desmozomal baglantilar goriilmekte (Biopsi Prot. No. 9272/86)
EM x 14500 kez biyitilmustiir,

over'de ilk kez Schiller (11) tarafindan tanimlanmistir. Bu yazar histolojide "kabara
givisi hicreleri" ve "Glomeriiloid" yapilarin varli§i Gzerinde durmustur. Saphir ve
Leckner (10) ise berrak sitoplazmali hicreler izerinde durmuslar ve bobrek berrak
hicreli karsinomuna olan benzerlidi yuziinden "hipernefroid” terimini ilk kez kul-
lanmiglardir. Bu timérler hakkinda 1970'lere degin oldukga az sayida bildirime rast-
lanmaktadir (1). 1970'te Herbst ve Scully (7) 6'st "berrak hiicreli karsinom"
olarak adlandinlan 7 vagina adenokarsinomu vakasin i yayinlamislardir. 1971'de
Herbst (8) geng kadinlarda vaginal berrak hiicreli adenokarsinomlarin artisina ned-
en olarak, yiksek riskli gebelerde &strojen kullanimini géstermis, sonralar bu var-
sayim dogrulanmistir (9).

Vaginal berrak hiicreli karsinomlarda iki grup s6z konusu edilmektedir.
Endodermal sinis tumorid genellikle erken gocukluk yasinin bir timori iken, berrak
hiicreli karsinom daha gok geng eriskin ve eriskin kadinlarda goriilmektedir (1).
Endodermal sinilis timérinin tubuler, retikiiler solid dizilim 6zellikleri, berrak
hicreli adenokarsinom ile benzesebilen 6zellikler olmakla birlikte (1,3), Schiller-
Duval cisimcikleri, intra ve ekstra selliler hiyalin cisimcikler endodermal sinis
timariine (EST) 6zgidiir (3). Bunun yanisira tumér dokusunda «<-fetoprotein varlig
da EST tanisini destekleyici dnemli bir bulgudur (3). Bu iki neoplazm arasinda prog-
nostik agidan da buyik farkliik bulundugundan bu ayirici tani 6nem tasimaktadir
(1,3).
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Berrak hiicreli adenokarsinomda elektron mikroskopik &zellikler olarak
timor hicre sitoplazmalarinda bol miktarda graniiller halinde glikojen varlidi,
hiicrelerde limen etrafinda dizilme, timér hiicrelerinden limene dogru uzanan
degisken sayida kisa ve kalin mikrovilluslarin varlidl, yan yana bulunan
hiicrelerde desmozomal baglantilar bildirilmektedir (12,5). Bunun yanisira
timoér hiicre sitoplazmalarinda rozetler veya massif birikimler tarzinda glikojen
varligi 6nemli bulgudur (12,5). Graniiler endoplazmik retikulum geligmis olup, bol mit-
okondri ve serbest ribozoma rastlanir (12). :

SONUC

Vakamiz 1 yasinda bir kiz gocugudur. Literatiirde berrak hiicreli adenokarsi-
nom olarak dederlendirilmis en kiglk vaka 8 yasindadir (6). Gerek bu &zellik
nedeniyle, gerekse I1sik mikroskopik olarak, vakamizda saptanan diastaz'a direngli
PAS pozitif hiyalin cisimciklerin varli§i, bize EST'nu diglindiirmilg, bununla birlikte
yine bu timériin en 6nemli diagnostik kriteri olan Schiller-Duval cisimciklerine
rastlanmamis olmasi, -fetoprotein igin negatif sonug alinmasi ve elek-
tron mikroskopik tetkikte rastlanan bulgularin literatirde berrak hicreli adenokar-
sinom igin bildirilmig bulgulara uygunluk gdstermesi 151§inda, (12,5,9), vakamiz vagi-
na'da yerlesim gosteren bir berrak hiicreli adenokarsinom olarak
degerlendirilmigtir.
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