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Maksiller sinus muko_;zal‘ kistlerinde histopa-
tolojik inceleme
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¢ Literatiirde siklikla bahsedilen maksiller sintis mokozal kistlerinin etyopatogenezi
hakkinda ¢ok az sey bilinmektedir. Bu kistlerin olusumunu aydinlatmak amaciyla 20 mak-
siller sintis mukozal kist olgusunda kist ¢eperi histopatolojik olarak 1ncelenm1§, kistin
¢ikarilmasi sirasinda sintiswstiumu degerlendirilmistir.

Subepitelyal hticre infiltrasyonlarn, ytizeyel epitel ve goblet hiicreleri incelenmis, allerjlk etyo-
lojinin rolii literattir 118inda tartisilnustir,

Anahtar Kelimeler: Kist, maksiller sints, histopatoloji

Histopathological investigation of the maxillary sinus cyst.

¢’ The etiopathogenesis of maxillary sinus mucosal cysts, mentioned frequently in the litera-
ture is littel known. In order to shade light of their cccurance, cyst walls were investigated his-
topathologically in 20 maxillary mucosal cyst cases, and sinus ostia were observed during re-
moval. Subepithelial mononuclear cell infiltrations, surface epithelium and goblet cells were
examined, and the role of allergic aetiology was discussed in the light of the literature.
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Paranasal sintslerin bening olusumlari
literattirde genis yer tutmaktadir. Benign
olusumlar arasinda siklikla bahsedilen mu-
kozal kistler histopatolojik yonden
cesitli otdérlerce incelenmisler, dzelliklerine
gore degisik isimler altinda
smiflandinlmislardir. Schuknecht () bu kis-
tleri salgi  yapmayan ve salgi yapan kis-
tler olarak iki ayri grupta incelemektedir.
Salgr yapmayan kistlerin maksiller sintiste
siklikla gortldagt ve antrum mukozasmin
konnektif dokusu icerisinde bir ¢cok kapille-
rin bulundugu gevsek.bag dokusu ile gevrili
oldugu bildirilmektedir (1,2}). Otérlerin kist
¢eperi tzerinde yaptiklan histopatolojik
cahigmalar, bu kistlerin etyopatogenezi

lizerine olan tartlsmalara da sk tutmak-

tadar.
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Kulak Burun

Bogaz bolamitine basvuran maksiller sinfis
mukozal kisti tanis1 almis 20 hasta tizerinde
yvapilmistir. Hastalarin yaslann 15 ile 47
arasinda degismekte olup ortalama yas 22.85
tir.

Arastirmaya dahil edilen hastalara,
ayrintilh  bir anamnez, tam bir kulak burun
bogaz muayenesi ve rutin radyolejik tetkik-
lerini takiben Caldwell Luc operasyonu uygu-
lanmistir. Maksiller antruma _girilirken Kis-
tin zarar gormemesine dzen gosterilmistir.
Kist ceperleri butan olarak c¢ikartilmis ve
histopatolojik inceleme i¢in % 10 formalin
igerisinde patoloji boliimutne gonderilmistir.
Haematoxilen & Eosin ve Alcian, Bule ile boy-
anan ve 5-7 p kalinhkta haz1rlanan kesitler
11k mikroskobu altinda;

- Yizey epiteli, hiicre tipi, silier yap ve
metaplazi; -

- Subepitelyal bag dokusu, édem, eozinofil
ve difer hticre infiltrasyonlari;

- Goblet hucrelerinin ytzey epiteline oram
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yontinden degerlendirilmislerdir.

Normal sinfis mukozasimdaki goblet hiicre
sayisimn belirlenmesinde normal sinds mu-
kozas1 ytizey epitelindeki goblet hiicreler 151k
mikroskobunda  sayilmis, goblet
huicrelerinin ytuzey epiteli hiicrelerinin yarisi
kadar oldugu (%50) izlenmis ve bu defer nor-
mal sintis mukozasmin goblet hiicre sayisi
olarak kabul edilmistir.

BULGULAR

~ Ytizey epiteli 10 vakada (%50) normal
yvapisim1 koruyan psodostratifiye prizmatik
st solunum yolu epiteli olarak izlenmistir, 8
vakada {% 40) kuaboid metaplazi

gozlenmektedir. 1(%5) vakada ytzey epiteli
tamamen dékalmistiar. Kiboid metaplazi
gosteren 8 vakanm 2 sinde ytzey epitelinde
yer yer dékulme gozlenmistir (Sekil 1).

Tum vakalarda birden fazla tarde subepi-
telyal hticre infiltrasyonu izlenmistir. Ha-
kim olan hiticre plazmosittir. 20 vakanmn
18'inde plazmosit bulunmustur (%90). 15 va-
kada eozinofil (%75), 15 vakada da lenfosit
infiltrasyonu izlenmistir (%75). Parcal
hticre sadece 3 vakada (%15) gézlenmis olup
18 vakada subepitelyal yogun ddem izlen-
mistir (%90). 6 vakada asin vaskiiler dilatas-
yon bulunmustur (% 30) (Sekil 2).
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Sekil 2

Normal sinis mukozasinin incelenme-
siyle elde edilen goblet hiicre oraniyla (%50)
karsilastirildiginda 10 wvakada goblet
hticrelerinin arttifi (%50) , 5 vakada (%25)
normal sayida kaldigi, 4 vakada (%20) ise
azaldigs goralmektedir (Sekil 3).

Sekil 3



Ocak 1992

Tam vakalarda siniis mukozas: normal
olarak izlenmis,sadece 3 vakada (%15) siniis
ostiumu kapali bulunmustur.

TARTISMA

Mukozal kistler maksiller sintstin benign
olusumlar1 arasinda sikhikla goruldakleri
halde etyopatogenezlerine yoénelik bir fikir-
birligi yoktur. Etyopatogeneze yonelik
¢alismalarinda baz: otérler kist ¢eperini in-
celemeye yonelmislerdir ©-8),

Cesitli literatarlerde bildirildigine gore
maksiller sints mukozal kisti makroskopik
olarak ince duvarh , agik mavi gérunimdedir
(). Mikroskopik incelemede kist yazeyinin
psodostratifiye prizmatik epitelle doseli
oldugu, baz ceperlerde kuboid metaplazi bu-
lundugu subepitelyal bagdokusu icerisinde
plazma hucresi, eozinofil, lenfosit ve natrofil

infiltrasyonu gozlendigi bildirilmektedir
(1.2.8,10)

Tos (11) nazal mukoza, konkalar, sinis
mukozasi ve nazal poliplerde psédostratifiye
prizmatik ytizey epiteli arasindaki goblet
hitcre dagilimini incelemis, inferior konka
civarinda goblet hiticrelerin diger bolgelere
gore daha fazla oldugunu bildirmistir. Mak-
siller sintiste diger sintslere gore daha fazla
sayida goblet hticresi bulunmussa da bu say
inferior konkayla kiyaslandiginda daha
azdir. Arastirmaci nazal poliplerde goblet
hiicre dagilimimin polipin lokalizasyonun-
dan etkilendigini bildirmis, enfeksiyon ve
allerjik olaylarin bu dagilimda rola
oldugunu ileri stirmustar. Literatarde nazal
enfeksiyon ve nazal allerjide tst solunum
yolu mukozasinda goblet hticre sayisinn
arttifindan s6z edilmesine karsim, Tos, aller-
jik olaylarda goblet hticrelerin azaldigma
isaret etmektedir (11-13),

Arastirmamzda kistin histopatolojik in-
celenmesinde ytuizey epiteli ve subepitelyal
hiicre infiltrasyonu ile ilgili bulgularimiz
literatarle uyum gostermektedir. Vaka-
lanmizin hemen hepsinde normal sintis mu-
kozas1 ile karsilastinldifinda goblet
hticreleri artis gostermektedir (>%50).

Bazi arastirmacilar maksiller sintis mu-
kozal kistlerinin olusmasimnda sikhikla sinfis
ostiumunun allerjik veya kronik enflamas-
yonlar sonucu tikanmasinmm rol oynadigim
ileri sturmektedirler -4, Arastirmamizda
tim vakalarda sintis mukozasinin salim ve
sadece 3 vakamizda (%15) ostiumun kapali
bulunmas: bizi bu gérusten uzaklastirmstr.

Tam vakalarimizda submukozada yogun
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plazmosit infilirasyonu izlenmis olmas: ve
plazmositlerin de allerjik olaylardaki IgE
olusumuna katkisi géozéntine almarak kist
olusumunda ileri surdlebilecek diger
faktorler kadar allerjinin de gozard: edilme-
mesi gerektigi soylenebilir.
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