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SZERKESZTOSEGI BEVEZETES A petefészek-daganatok szinte atte-
kinthetetlen valtozatossagot mutatnak. Ennek megfeleléen
osztalyozasuk is nehéz. A gyakorld orvostdl nem kivanhato,
hogy ezeknek a daganatoknak szdvettanat jol ismerje, a szdvet-
tani metszetek alapjan a daganatokat azonositani tuja. Altala-
nos ismeretekre azonban sziikség van; az alapveté szdvettani
meghatarozasokkal tisztaban kell lenni. A szdvettani fogalmak,
meghatarozasok nem szdvettanasz szakemberek szamara
gyakran nem is érthetéek. Ezért inditjuk ezt a rovatot, amely-
ben nem akarunk részletes szdvettani leirasokat adni, csupan
az egyes daganatféleségek szdvettanat villantjuk fel. Meggyd-
z6désiink, hogy ezzel a gyakorlo orvos szamara sziikséges szo-
vettani ismeretek jobb megértését és talan megjegyzését is el6-
segitjiik. Hissziik, hogy az egymast kovetd kozleményekben
bemutatott képek egy nagyon szines vilagot fednek fel, és le-
het hogy még miivészi élményt is jelentek. Nem célja ennek a
rovatnak a kiilénb6z6é daganatok tiineteinek, korismézésének
és kezelésének ismertetése; kizarolagosan azok szdvettani vo-
natkozasait targyaljuk anc¢lkiil, hogy a részletekbe mennénk.

A CSIRASEJITDAGANATOK FELOSZTASA A petefészek elsddleges
daganatainak egyharmada csirasejt eredetii. Ebbél 95% érett ter-
atoma (dermoid toml6), és csupan 5% a tdbbi csirasejtes daga-
nat. A csirasejtdaganatok jellegzetesen fiatal életkorban fordul-
nak eld, csaknem mindig rosszindulatiak, igen viltozatos meg-
jelenésiiek, és jellemzé modon gyakran keverednek egymassal.
Ez utobbi koriilmény a csirasej-
tes daganatok eredetével magya-
razhato, amely szerint a minden
irinyba fejlédni képes (totipo-
tens) csirasejtek egy daganaton
beliil egy idoben tobb iranyba is
deifferencidlodhatnak. Feloszta-
sukat az 1. tablazat mutatja.

[ tabldzat. A csirasejtdaganatok
felosztasa

Dysgerminoma
Embrionilis rak
Yolk sac daganat
Choriocarcinoma
Teratomak

A PETEFESZKEK TERATOMAI: A petefészek teratomak a csirasejt
eredetli daganatok kozé taroznak és két, vagy harom csirale-
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mezbdl (endoderma, ektoderma és mezoderma) szarmazoé szo-
vetekbdl épiilnek fel, ezért szovettani kepiik jellemzdje a vilto-
zatossag. Két jol meghatarozott csoportot kiilonitiink el, attol
fliggden, hogy a teratoma alkotéelemei érett (adult) vagy éret-
len (embrionalis) szovetbdl dllnak. Elobbi esetben érett ter-
atomarol (teratoma adultum), utobbi esetben pedig embriona-
lis teratomarol (teratoma embryonale) van sz6. Kiilén csopor-
tot keépeznek az egyetlen csiralemezbdl képzédo, magasan dif-
ferencialt in. monodermalis
teratomak. Ilyenek a petefe-
szek golyva (struma ovarii)
és a carinoid daganat (2.
tablazat).

2.tablazar. A teratomak felosztasa

Erett teratomak
Eretlen teratomak
Monodermalis teratomak

ERETT TERATOMAK Az érett teratomak joindulatii daganatok.
tobbnyire tomlés formaban jelennek meg, csak nagyon ritka
esetben szolidak (1-2). Az érett tomlds teratoma kozismert ne-
ve dermoid tomlé, ez nevenek megfeleléen borrel bélelt tireges
daganat, amelynek iiregét a béleld elszarusod6 laphamrol le-
valt, faggytol kenéesos szaruanyag tolti ki, a ham alatt pedig
szokvanyos bdrfiiggelékek vannak. Ezen kiviil valtozatos
mennyiségii egyéb érett szovetféleség is fellelhetd a tomlo fa-
laban, elsésorban porc, idegszdvet és pajzsmirigy. A dermoid

tomlé joindulatd, de alkotoelemei néha rosszindulati elfajulast
mutatnak, pl. a bélelé laphambol elszarusodo laphamrik, a
pajzsmirigy szovetbdl tiiszos vagy szemdlesos rak alakul ki
(3). A szolid formaban megjelend érett teratomaban gyakorla-
tilag minden szerviink szovetei eléfordulnak, akar szervszerti
szoveti szerkezettel.

1. dbra. Erett /grade 0/ teratoma jellegzetes alkoto elemei a szabilyos tibbré-
tegli lapham, a szervszerii faggymirigyek csoportjai (1) és néhany szabalyos
szortiiszo (2). (HE, 100x)
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2. dbra. Erett /grade 0/ teratomaban zsirszivetbe dgyazott 16mlé részlete. A
1omlo falat jol erezett rostos kotoszovet képezi, ¢s érett csilloszoros henger-
ham béleli. Az tiregébe tiremkedd szemdlesos novedék szabalyos harantesi-
kolt izomrostokat és kotdszoveti rostokat tartalmaz, felszinét ugyancsak csil-

loszords hengerham boritja. (HE, 100x)

4. @bra. Erett /grade 0/ teratoma részlete, amelyben a horgdk szokdsos alkotd
elemei 1smerheték fel: csilloszéros hengerhammal bélelt tireg részlet, nyakter-

melé mirigyek csoportjai, kozéttik izomrostok és hialin porc. (HE, 100x)
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3. abra. A teratomik szokasos alkoto eleme a pajzsmirigy szévet is. A kep ere-

dendden érett teratomaban lévo pajzsmirigy részletbél kiindulo szemolesos
pajzsmirigyrak részletét mutatja. (HE, 100x)

3. tabldzat. A teratomak érettségi fokanak (grading) meghatérozasa

Fokozat Meghatarozas
(grade)
0 érett szovetek, érett leratoma
I <30% éretlen szovet, kevés osztodo sejt
éretlen idegham cgy 40x-es latotérnyi/lemez
2 = 30% éretlen szovet, kozepes osztodasi aktivitas
éretlen idegham két-hirom 40x-es latotérnyi/lemez
3 legnagyvobbrészi/kizardlagosan éretlen szovet,

sok osztodd sejt, éretlen ideghim >3 40x-es latotérnyi/lemez

ERETLEN TERATOMAK Az ¢retlen teratomdk érett és éretlen —
nem differencialodott, vagyis embrionalis szoveteket egyarant
tartalmaznak, ritkdbban kizarolag embrionalis szévetekbdl all-
nak (4). E16bbi esetben az érett ¢és éretlen szovetek mennyise-
gének aranyatdl fligg a daganat biologiai viselkedése. A beteg
kezelése ¢s a korjoslat szempontjabol fontos, hogy a szdvetta-
ni korisme az adott teratoma fokozati beosztasat (grading) is
tartalmazza. A fokozat megdllapitisanak pontossiga miatt a
daganatbdl szamos mintat kell vizsgalni. Ez hirom szempont
szerint torténik: 1. az érett és éretlen szovetek viszonyitott ard-
nya, 2. az éretlen elemek kozétt a neuroektoderma mennyisé-
ge, 3. a daganatsejtek osztodasi aktivitasa. Ilyen modon 0-3 fo-
kozat kulonitheté el. (3. tablazat) (1, 5).

% 2
6. abra. Kisfokban éretlen (grade 1) teratoma. Mimmadlis mennyiségli éretlen
szovet mellett tébbségében érett, szervszeri szovetek alkotjak a daganatot, A
képen méhnyak tipust mirigyhdm sejtekkel bélelt treg részlete mellett agy-
szivet lithato. (HE, 200x)
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7. abra. Mérsékelten éretlen (grade 2) teratoma. Erett és éretlen elemek keve-
rednek. Az alapallomany eretlen kotészivet, sok osztodo sejttel. A kép aljan
erett, elfajulo laphamsziget van (nyil), folotte részben érett, részben éretlen mi-
rigyhammal bélelt toml6. Jobb oldalon valtakozo alaku és nagysagi mingyiire-
gek, amelyeket részben erett, részben kevéssé érett ham kepez. (HE, 100x)

8. dbra. Eretlen (grade 3) teratoma jellegzetes részlete. A differencialatlan ké-
toszovetbol allo alapallomanyban neuroectodermalis elemek csoportja megje-
lenik: jellegzetes rozettaszerii képletek, amelyeket pallisad elrendezodési sej-
tek alkotnak. A rozettak kozepe iires, vagy halvany eozinofil anyagot tartal-
maz. (HE, 200x)

9. abra. Az elobbi teratoma mas részlete kiilonbozo érettségi foku pore szige-
tekkel. (HE, 100x)
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10. abra. Ugyancsak egy éretlen (grade 3) teratoma részlete, amelyben retina
iranyaba atalakult festékes neuroectodermalis részletek lathatok. (HE, 400x)

I1. dbra. Eretlen (grade 3) teratoma. A daganat allomanyat nagyrészt éretlen,
nem differencialt kotdszovet képezi, egy-egy tokéletlen mirigyiireg szinezi a
képet. Kiérett sejtek, illetve szervszerii szovet nincs. Helyenként pore iranyu
atalakulas sejthetd. (HE, 200x)

1 csirasejtes daganattal keveredik. A bemutatott részletben trofoblaszt sejtek
csoportjai azonosithatok (nyil). (HE, 100x)
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MONODERMALIS TERATOMAK A monodermalis teratomak egyet-
len magas fokban differencialt szovetbdl allé daganatok (4.
tablazar).

4.tablaza. Monodermalis teratomak formai

Petefészekgolyva (struma ovarii)
Carcinoid

Stumalis carcinoid
Neurocktodermalis daganatok
Sebaceus daganat

PETEFESZEKGOLYVA (STRUMA OVARIl) A petefészekgolyva az ép
pajzsmiriggyel azonos vagy a pajzsmirigyben jelentkezé goly-
vaval megegyez6 szoveti képet mutat. Joindulati daganat, rit-
kan, de eléfordul, hogy benne — csakigy, mint a pajzsmirigy-
ben — a pajzsmirigyrak valamelyik formaja kialakul (/3. abra).

13 .abra. Petefészekgolyva. Az dsszenyomott, szerkezetét vesztett petefészek
maradvany tokként jelenik meg a kép jobb oldalan. Mellette pajzsmirigy szo-

vetbdl allo daganat van, amelynek acinusai valtozatos méretiiek, tobbségiik-
ben jelentosen kitagultak, iiregiikben cozinofil, egynemi kolloid foglal helyet.
A szoveti kép mindenben megegyezik a pajzsmirigyben szokasos golyva ké-
pével. (HE, 80x)

PETEFESZKEK CARCINOID DAGANATAI A petefészkek carcinoid da-
ganatainak szoveti képe attol fiigg, hogy a magzati kozépbelbdl
vagy az Gsbélbdl szarmazik-e. Az inzuldris carcinoid a kézépbél-
bdl ered, és ez a leggyakoribb forma, gyakorlatilag mindig join-
dulata (7). Az 6sbélbél keletkezd trabecularis carcinoid biologi-
ai viselkedése bizonytalan, mig a nyakos (mucinosus) carcinoid
az esetek tobbségében rosszindulati és igen gyorsan terjed (8-9).
Ismeretes, hogy a petefészekgolyva és a carcinoid egyiitt is al-
kothat daganatot, ez az Gn. strumalis carcinoid (9). A 4. tablazat-
ban felsorolt tovabbi monodermilis teratomak igen ritkak.

A petefészkek elsodleges carcinoid daganatai alapvetden kii-
lonbdznek, a gyomor-bélrendszer carcinoid daganatainak pete-
fészekattéteitdl. Az utobbiak altalaban kétoldaliak, korjoslatuk
sokkal rosszabb. Az an. ,carcinoid tiinetcsoport” is sokkal
gyakrabban fordul el6 a petefészkek attétes carcinoid dagana-
taiban. A petefészkek elsédleges carcinoid daganatainak egy-
harmada termel polipeptideket, amelyek kozvetleniil a gyiijt6-
eres keringésbe jutva carcinoid tiinetegyiittest valtanak ki.
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14. dbra. Inzularis carcinoid. Az alakra és méretre azonos daganatsejtek kere-
kek, szorosan egymas mellé rendezédve kisebb-nagyobb fészkeket (inzuldkat)
képeznek, amelyeket kotdszovetes rostallomany fog koril. A beszirds (HE,

200x) jol mutatja a jellegzetes sejtkeépet. (HE, 100x)

g 1 R1E B DN
15, abra. Trabekularis carcinoid. A sejtek itt is egyformak, megnyultak, kerek,
laza szerkezeti magjuk a sejt alapjara nyomott. A daganatsejtek egysoros ko-
tegekbe rendezédtek, ezért a daganat gerendazott mintazatot mutat. (HE,
200x)
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16. abra. A nyikos (mucinosus) carcinoid szovetmintazata jelen esetben rész-
ben a feszkes, részben a gerendazott carcinoid sajatossagait dtvozi. A sejtek kis
nagyitassal itt is egyformdk, a sejtmagok is egyformak, kerekek. (HE, 200x)
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17. @bra. A 16. abra kinagyitott részlete. Ezen jol lathato, hogy a sejtek je-
lentés részének plazmaja puffadt, halvany, a sejt ballonszeriivé valt. Ezt a
jelenséget a sejtplazmaba termelddo és ott felhalmozodo nyik okozza (nyi-
lak). (HE, 400x).
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