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OVERIN GERM HÜCRELI VE  
STROMAL TÜMÖRLERI

Mürşide ÇEVİKOĞLU KILLI1

GİRİŞ

Over tümörleri çoklu histolojik alt tiplere sahip heterojen guruplardan oluşur [1]. 
Benign veya malign olabilirler. Over, fallop tüpü ve periton kaynaklı kanserinin 
en yaygın histolojik türü epitelyal karsinom olup, ovaryen malignitelerin %65- 
90’ını oluşturur [2]. Bu bölümde overin nadir görülen primordial germ hücre-
lerinden kaynaklanan tümörleri ile oositleri çevreleyen nongerminal hücreler ve 
gonadların nonepitelyal bileşenlerinden köken alan stromal tümörler ve yönetimi 
ele alınacaktır [3].

GERM HÜCRELİ OVER TÜMÖRLERİ

Epidemiyoloji 
Germ Hücreli Ovaryen Tümörler (GHOT) over neoplazmlarının yaklaşık %20
-25’ini oluşturur, ancak tüm malign over tümörlerinin yalnızca % 5’i germ hüc-
relidir [4]. Normal menstruel peryodu olan genellikle nulligravid hastaların ço-
ğunluğu 10 ila 30 yaş arası genç kadınlardır ve malign GHOT bu yaşlardaki ovar-
yen neoplazmlarının %70’ini oluşturur [5]. 9 yaş ve öncesi germ hücreli kitlelerin 
%90’ı maligndir. Çoğu hasta evre 1’de tanı alır, kemoterapiye duyarlı olmaları 
nedeniyle, fertilite koruyucu cerrahi çoğu zaman mümkün olup, prognozları mü-
kemmeldir [6].

GHOT’in histolojik alt tiplere göre diferansiasyon paternleri değişir; Disger-
minomlar pirimitif neoplazmlardır ve diferansiasyon potansiyelleri yoktur. Emb-
riyonel karsinomlar undiferansiye hücrelerden köken alıp yüksek diferansiasyon 
potansiyeliyle embriyo benzeri neoplazmların (teratom) ve ekstraembriyonik 
(yolk sak tümörü ve koryokarsinom) germ hücreli tümörlerin ve ya birlikte bu-
lundukları miskt yapılarının prekürsörüdür. [7].
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Jinandroblastoma

Jinandroblastoma, 2014 WHO sınıflandırma sisteminde artık yoktur. Genellikle 
Sertoli-Leydig ve granüloza hücre farklılaşması olan iyi huylu, küçük, unilateral 
neoplazmlardır. [84]. Tanı, minör bileşenin (Sertoli-Leydig veya granuloza) en az 
%10’unu içeren neoplazmalar için ayrılmalıdır. Leydig hücre komponenti intra-
sitoplazmik Reinke kristalleri, granüloza hücre komponentine bağlı Call-Exner 
cisimcikleri içerir. Bununla birlikte, kıdemli uzman jinekolojik patologlar hala ji-
nandroblastomun var olduğuna, ancak son derece nadir olduğuna inanmaktadır. 
Tanı anındaki hasta yaşı 16-65 arasında değişmektedir [85]. Bu tümörler androjen 
ve daha az östrojen üretimi ile ilişkili olabilir. Düşük malign potansiyelli tümör-
lerdir. Tedavisi konservatif cerrahidir. 
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