
NORMAL VE GESTASYONEL TROFOBLASTİK HASTA 

PLASENTALARININ VE BUNLARIN İÇERDİKLERİ HORMONLARIN 

HİSTOLOJİK VE İMMÜNOHİSTOKİMYASAL OLARAK 

DEĞERLENDİRİLMESİ 

 

Fertilizasyon sonrası uterusda gelişen yapıya plasenta denir. Plasenta gebeliğin 

devamı için gerekli hormonları sentezler. Bu hormonlardan olan human koryonik 

gonadotropin (hCG), human plasental laktojen (hPL), progesteron, inhibin ve aktivin 

araştırmamızda kullanıldı.  

                  Bu çalışmamızda hormonların normal ve  gestasyonel trofoblastik hastalıklarda 

(komplet mol ve parsiyel mol plasentalarda) ne kadar etkili olduğu bunlar arasında morfolojik 

ve immünohistokimyasal farklar var mı sorularına cevap arandı.  

                   Normal plasentaların chorion villus epitel hücreleri (sinsisyotrofoblast ve 

sitotrofoblast) histolojik olarak düzgün yüzeyler içermekte, immünohistokimyasal olarak da 

hormon etkilerine cevap vermektedir.  

                   Komplet mol ve parsiyel mol plasentaların epitel hücreleri düzensiz yüzeyli olup, 

yer yer kalınlaşma, incelme ve erime gösterirken, bağ dokusu artışı ile de histolojik 

farklılıklar ortaya koymaktaydı. Ayrıca, hormonların etkisin de yetersiz ve zayıf kalırken 

sitotrofoblastlarda şişme ve balonlaşma vardır.  

                    İmmünohistokimyasal boyama; normal, komplet mol ve parsiyel mol plasentalar 

arasındaki farkları belirlemektedir. Normal plasenta ile mol hidatiformlu plasentalar 

arasındaki ayırıcı özellikler çocuk sağlığı için önemli olduğunu vurgulamaktadır. Plasentanın 

erken tanısı tedavi imkanı vereceği ve fetus kayıplarının azalacağını düşündürmektedir.  

      

Anahtar Kelimeler: Gestasyonel trofoblastik hastalık, hCG, hPL, progesteron, inhibin, 

aktivin. 

İletişim Adresi: drtboylu66@yahoo.com 

 

 

 

 

 

 


