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Kronik Hepatith Hastalarda Karaciger Biopsisinin Amaglar

Tanmn dogrulanmast

Eslik eden lezyonlarin taninmas
Histolojik hasarin saptanmasi (grade)
Karaciger parankim catisin degerlendirilmes (evre)

Viral antijenlerin gostertimest
Tedaviye cevabin/hastalifin takibi




* 7% 10 luk formaldehit soliisyonu

Tru cut biyopsi: 2-3 saat
Wedge biyopsi: 12 saat



Wilson hst....Elektron mikroskopi
EBV, diger... Taze doku / PCR

Metabolik hastalik.... Frozen kesit/ Taze
doku

Neoplazi.... Touch imprint....fiksasyon

Hematolojik malignite, lenfoma....Ozel
fiksatif



Biyopsi alindiktan sonra fiksasyonu hemen
saglanmali

Kurutma kagidi kullanilmamals

Salin soliisyonu ve alkol fiksasyonundan
kesinlikle kaginilmali...



Yeterlilik ?2?

» Tam bir konsensus saglanabilmis degil.

- 6- 8 portal alanve 1,5 cm

* 11 portal alan ve 2-2,5 cm

(16-14 gauge)
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HISTOLOJI

Terminal hepatik ven ¢evresinde yerlesmis
olan ve her birinin periferinde portal alanlar
bulunan, hegzagonal yapi= LOBUL

Kan akimini temel alarak karacigerde, distal
tepesini terminal hepatik venin, tabanini ise
portal venlerin olusturdugu licgen= ASINUS









Lot?ule

Penetrating vessels

Kumar et al: Robbins & Cotran Pathologic Basis of Disease, 8th Edition.
Copyright © 2009 by Saunders, an imprint of Elsevier, Inc. All rights reserved.
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- Asiniisde parankim 3 zon:

Zonl =periportal
Zon2=mid-zonal

Zon3=sentrilobiler






- T. hepatik ven gevresindeki =
sentrilobiiler

» Portal alanin ¢evresindeki= periportal

* Portal alan: portal v.+hepatik a.+ safra
duktus



Hepatik zedelenmenin birgok formu zonal
dagilim gosterir

Hepatik parankim hiicre kordonlar: halinde
gorilen anastomoz yapan hepatosit
tabakalarindan olusur.

Portal trakta bitisik hepatositler,
sinirlayici plak (limiting plate) adini alir.
























PATOLOJILERI

5 Yanit;

1. Dejenerasyon ve intraseliler birikim
2. Nekroz ve apoptozis

3. Inflamasyon

4. Rejenerasyon

5. Fibrozis



kronik viral hepatitlerin tedavi planlanmasinda
yardimci olan semikantitatif yontemler,

Spesifik ilk skorlama sistemi ilk kez 1981 -
Knodell

1991..Scheuer
1994. METAVIR grubu 1995. Ludwig ve Batts



dogan sorunlar goz oniine alinarak gesitli
yonleriyle degistirildi

bugiin igin karacigerdeki aktif inflamasyon ve
zedelenme miktarini gosteren
“derecelendirme”

ve fibrozis miktarini gosteren
“evrelendirme’ olmak lizere iki ayri skalada
ele alinmaktadir.

“Modifiye HAI” (Ishak K, et al.J Hepatol 1995; 22: 696-699)



Nekroinflamatuar skorlama(Grade)

1. Periportal nekroz(Piecemeal nekroz)
(0-4)

2. Konfluent Nekroz
(0-6)

3. Fokal nekroz,apoptozis

(0-4)

4. Portal inflamasyon
(0-4)



A, Periportal/periseptal interface hepatit

Yok
Hafif (Fokal, birkag portal alanda)

Hafif/Orta derecede (Fokal, cogu portal alanda)
Orta derecede (Portal alan veya septumlarin %50'sinden azinda)

Siddetli (Portal alan veya septumlarin %50'sinden fazlasinda)









B. Konfluent nekroz

Yok

Fokal konfluent nekroz

Bazi alanlarda zon 3 nekrozu

Cogu alanda zon 3 nekrozu

Zon 3 nekrozu+Az sayida portal-santral kdpriilesme nekrozu

Zon 3 nekrozu+Cok sayida portal-santral képriilesme nekrozu 5

Panasiner ya da multiasiner nekroz 6
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C. Fokal litik nekroz, apoptozis ve fokal yangi
Yok

x10'luk bilyitmede tek odakta

x10'luk biyitmede 2-4 odakta

x10'luk bilyitmede 5-10 odakta

X10'luk biyiitmede 10'dan fazla odakta













D. Portal yang|
Yok

Hafif, bazi ya da tiim portal alanlarda

Orta derecede, bazi ya da tiim portal alanlarda

Orta derecede belirgin, tim portal alanlarda

Belirgin, tiim portal alanlarda



















Yapisal Degisiklikler, Fibrozis ve Sirozun Modifiye Evrelendirmesi
Fibrozis yok

Bazi portal alanlarda fibréz genisleme (Kisa fibroz septa var veya yok)

Cogu portal alanda fibroz genisleme (Kisa fibréz septa var veya yok)

Cogu portal alanda fibréz genisleme+Nadir portal-portal kopriilesme

Portal alanlarda fibréz genisleme+Belirgin P-P ya da P-S kdpriilesme

Belirgin P-P ya da P-S kopriilesme+Nadir nodiiller

Olasi ya da kesin siroz
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ble 3 Kappa values for
wling and staging. &, and O
note two inﬂepemlenﬁt' ob- ’
vers; [ and 2 denote first

d second examination round

TNH

0.084
0.206

0.775

0.370

0.389
0.351

0.272
0.306

0.261

0.394

0.482
0.456




1ces in maximum score of grading Differences in staging

+1 =41 Total +) +1

n (%) n (%) n (%) n (%) n (%)

27 149) 2i4) 55 (100 261047) 24 144,
25145} 10 (19) 55 (100 27149} 18 (33)
22 (40} 91T} 55 (1007 25 (45) 23 42)
16 (39) TilT) 41 (100 200(49) 16 (39)
18 (44) 5012} 41 (100 23 (56) 18 (44
19 (46&) 5012} 41 (100 221054) 11 (27}




Category THB LNB
A Periportal or periseptal interface hepatitis { piecemeal necrosis) 0.390 0.338
B Confluent necrosis N.ID. N.I.
C Focal (spotty) Ivtic necrosis, apoptosis and focal inflammation 0.003 0.00&
D Portal inflammation 0.419 0.470
3 Fibrosis 0.351 0.456




Hepatit B

Buzlu cam hepatositler
Pleomorfizm

Piecemeal belirgin
Portal inflamasyon

Fokal nekroz.

Hepatit €

Portal alana sinirlh
inflamasyon

Lenfoid agregat
Pleomorfizm (-)

Safra duktuslarinda
harabiyet.

Fokal nek

Yaglanma
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