PRACE POGLADOWE

PEComa - rodzina guzow pochodzenia mezenchymalnego

Maria Katkiewicz

mpulsem do napisania tego artykulu bylo stwier-

dzenie w jajnikach kréw rozrostéw nowotworowych
o utkaniu charakterystycznym dla okotonaczyniowych
guzow z komorek nablonkowatych (perivascular epi-
thelioid cell tumor, PEComa).

Ten typ nowotworéw pochodzenia mezenchymal-
nego zostat sklasyfikowany stosunkowo niedawno, bo
20 lat temu. W chwili obecnej s dziesiatki doniesien
dotyczacych wystepowania PEComa u ludzi. Guzy te,
okreslane jako rodzina nowotwordéw pochodzenia me-
zenchymalnego, maja u ludzi r6zng lokalizacje anato-
miczng (1). Nowotwory te zostaty stwierdzone w skorze,
plucach, trzustce, nerkach oraz narzadach rozrodczych
u kobiet. Madej (2) w artykule przegladowym doty-
czacym patomorfologii bardzo rzadko wystepujacych
grup nowotwor6w wymienia takze PEComa, lecz nie
odnosi sie do wystepowania tego nowotworu u zwie-
rzat. W dostepnej literaturze, oprécz wspomniane-
go przypadku PEComa w jajniku krowy, nie spotkano
opisu tego typu nowotworéw u zwierzat.

Charakterystyka budowy mikroskopowej PEComa

Cecha charakterystyczng PEComa, jak na to wskazu-
je nazwa, jest rozrost nowotworowy komorek nabton-
kowatych. Komoérki nowotworowe tworza rodzaj man-
kietow wokot naczyn krwionosnych. Zragb nowotworu
jest bardzo skapy, w zwiazku z czym tkanka nowo-
tworu tworzy lite pola. W obrazie mikroskopowym
dominujg zmienione nowotworowo komoérki pochod-
ne komorek nablonkowatych. Sa ksztattu owalnego lub
okragtego, o wyraZnej blonie komdrkowej, jasnej cy-
toplazmie. Jadra komérek nowotworowych maja roz-
ny stopien pleomorfizmu i niski indeks podziatéw mi-
totycznych. Taki typ rozrostu stwierdzono w jajniku
krowy (praca w przygotowaniu). U ludzi na podsta-
wie obserwacji licznych przypadkow opisano ponad-
to PEComa wykazujgce duzy polimorfizm komdrek
guza, co stwarza duze trudnosci w postawieniu pra-
widlowego rozpoznania (3). Na podstawie dotychczas
stwierdzonych u ludzi przypadkéw PEComa wiadomo,
Ze guzy te moga mie¢ charakter nieztosliwy lub zlosli-
wy (4). Niekiedy ocena stopnia ztosliwosci jest trudna,
poniewaz czesto brak jest w tych guzach cech morfo-
logicznych, ktére sa powszechnie przyjete jako kryte-
rium stopnia anaplazji, a mianowicie martwicy tkanki
guza oraz duzej liczby mitoz. Rzadko w tych nowotwo-
rach sg opisywane komorki olbrzymie. W cytowanym
przypadku, w jajniku krowy, podstawa do rozpozna-
nia stopnia anaplazji komoérek guza byl wzrost nacie-
kowy, lecz réwnoczesnie nie stwierdzono duzej liczby
mitoz charakterystycznej dla nowotoworéw ztosliwych.
Ztosliwe PEComa, opisane u ludzi, sg duzych rozmia-
réow (5-8 cm $rednicy), wykazuja wzrost naciekowy,
wysoki indeks mitotyczny z obecnoscig nieprawidto-
wych postaci podzialu mitotycznego oraz ogniskowa
martwica tkanki guza.
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(perivascular epithelioid cell tumors), tumors and their anatomical localization
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Markery immunocytochemiczne PEComa

W obecnej diagnostyce stopnia anaplaziji, jak i pocho-
dzenia komdrek nowotwordow podstawe stanowig bada-
nia z zastosowaniem metod immunocytochemicznych.
Pozwalajg one na wykazanie cech struktury moleku-
larnej tkanki guza. W przypadku PEComa zastowanie
tego typu badan pozwolilo na okreslenie rodziny gu-
z6w, niezaleznie od ich lokalizacji. Komérki PEComa
charakteryzuja sie obecnoscia nastepujacych marke-
réw immunocytochemicznych: HMB-45, Melanin A,
Mitf, to jest markeréw typowych dla komorek czernia-
ka, oraz aktyny, miozyny, kalponiny, markeréw typo-
wych dla wiékien migsniowych.

Diagnoza réznicowa

PEComa opisane u ludzi charakteryzuja sie duzym po-
limorfizmem. Podobienstwo struktury mikroskopowej
tych guzéw do innego typu nowotworéw moze by¢ po-
wodem trudno$ci w postawieniu prawidtowego rozpo-
znania. PEComa nalezy réznicowa¢ z: pewnymi posta-
ciami raka, guzami mieéni gladkich, guzami tkanki
ttuszczowej, miesakami o niskim stopniu zréznico-
wania komoérek guza oraz guzem stromalnym jelit.

Podsumowanie

Celem tego krotkiego doniesienia jest zwrdcenie uwa-
gi na ewentualne wystepowanie PEComa u zwie-
rzat. Rozpoznawanie tych guzéw moze niekiedy na-
streczac trudnosci, co jest przypuszczalnie powodem
braku doniesiert 0 wystepowaniu PEComa u zwie-
rzat. Ta interesujgca grupa nowotworow jest jeszcze
mato poznana. Na przyklad brak jest danych na temat
czynnikéw, ktore sa odpowiedzialne za powstawa-
nie tego typu rozrostéw. Ciekawe, czy wsrdd najcze-
$ciej usuwanych droga chirurgiczng guzéw w skérze
u psOw znajduja sie takze PEComa. W skdrze u ludzi
ten typ guza jest stosukowo czesto opisywany. Nale-
7y jednak podkresli¢, ze w diagnostyce mikroskopo-
wej typu guza wykrywanie markeréw immunocyto-
chemicznych jest niezwykle pomocne w postawieniu
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prawidlowego rozpoznania charakteru danego rozro-
stu nowotworowego.

Z uwagi na stwierdzenie PEComa w jajniku krowy
szczegdlne zainteresowanie autora dotyczyto wyste-
powania tego typu rozrostéw w narzadach rozrodczych
u kobiet. Opisano przypadek zlosliwego PEComa w jaj-
niku u kobiety (5). Ten typ nowotworu stwierdza sie
takze w szyjce macicy (6) i macicy u kobiet (7, 8). Na
szczeg6lng uwage zastuguje fakt wystepowania wie-
loogniskowego PEComa w narzadzie rozrodczym ko-
biety chorej na endometrioze (9), poniewaz mozna tu
dostrzec pewna analogie z przypadkiem PEComa u kro-
wy, u ktorej takze byta stwierdzona adenomioza/en-
dometrioza macicy.
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