Praxis fur Prostatapatholog
Prof. Dr. med. H. Bonkhd

Diagnostische Kriterien des glandularen Prostatakarzinoms

Die histologische Diagnose des gewdohnlichen glanduléaren Prostatakarzinoms basiert auf
der Kombination histoarchitektonischer, zytologischer und ggf. immunhistochemischer
Kriterien
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Diagnostische Kriterien des glandularen Prostatakarzinoms

1. gestorte Histoarchitektur
2. pathologische Sekretprodukte
3. Zytoplasmaveranderungen

(z.B. amphophiles Zytoplasma)

4. Kernveranderungen

Kerngr6R3e, Hyperchromasie
Nukleolen (nicht obligat)
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Diagnostische Kriterien des glandularen Prostatakarzinoms

5. Immunhistochemische Kriterien
A fehlende Basalzelldifferenzierung in der Imnmunhistochemie
(obligat)
A Expression von P504-s, ERG (nicht obligat)

6. Perineuralscheideninvasion (PNI)
(seltenes, aber beweisendes Kriterium)
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Diagnostische Kriterien des glandularen Prostatakarzinoms

7. Kollagene Mikrokndtchen (seltenes, aber beweisendes Kriterium)

8. Glomeruloide Proliferationen (seltenes, aber beweisendes

Kriterium)

9. Ausschluss benigner mikroazinarer Lasionen
(AAH, BZH, Atrophie, etc.)
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Diagnostische Kriterien des glandularen Prostatakarzinoms

1. gestdrte Histoarchitektur:

A d.h. abnorme Form und Lage der Driisen und andere
Abweichungen von einer erhaltenen Histoarchitektur
A erkennt man am besten in der Ubersicht
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Erhaltene Histoarchitektur

Lobulare Aspekt in der Ubersicht

Kontinuitat (A ) mit vorbestehenden
zweireihigen Drisen

keine grofRen Kaliberspringe zwischen
benachbarten Driisen

Die zweireihigen Driisen unterscheiden
sich nicht in Form und Lage von den
einreihigen Drisen

Atypische adenomatdse Hyperplasie (AAH)
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Erhaltene Histoarchitektur

Die suspekten Drusen unterscheiden sich histologisch und zytologisch nicht von den zweireihigen (benignen) Driisen T .
Es besteht eine gewisse Kontinuitat (A A ) und keine Unterschiede in der Form und Lage der Drusen.
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Gestorte Histoarchitektur

Es besteht ein erheblicher Kalibersprung (keine Kontinuitat) zwischen den benignen Drisen (z )
und den Tumordriisen C
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Gestorte Histoarchitektur

In den benignen Driusen liegen die Kerne unregelmaliig verteilt (z ); in den Tumordrisen bilden die Kerne eine starre
Linie C)
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Erhaltene Histoarchitektur

A e »
¢ - LN .
-t 5 s [ 4 | | ” - 2 | ) * e
RS S | i ” . Zr s
y 4 R SN - s e R PN 4 - .5 >
14 AN 1 -7 | ! 2o s 154N
> ? . b - $ 5 Y / 2 -
- h L S S N 23 4 L ) ‘ r s
. - - 5
- “ T N - . T S . y! .
. 5. 2 » - . - "N g
an “ATEI S - . P s e P
: 2 S, § S 0 N L TR 0 - % ey f
oA > :
L. 8 P, SR 2 y 3 F A -
> ot » o - z - » ' > » - v >
s LR '—C ) : ’ . e - = &
g - -~ S . 1 -1 p
- “ )
\ s N < ) . s, ' LW
- R e ) ~ e N P
e WA A '} / - y
6 5 ‘ t
= N - S ”
- s o {
. TN ’ -
: SN ‘ ;
. N ,’. .
’ . e \
i : b} % 8 >
» - - N ~ - - -
£ \ 5 5 ) X
o P
. ‘ : . S
- ~ : . . i
- - . . .
.>L iN 5 . ’ r : Y >
3 » ’ 3 ’ " S_ 5
- o . 25 N\
‘ i v X . 5 ’ . . —
Ny f < 5 " ; '
< ¥ 4 PR . >
- » . £ 25"y
’ ’ > -3 . s
’ ™
. ) v -
’ 3 ¥ 'S
. - . < » > 4 - - . 5 <. - » . : r ! % . « ’
o - - y . ~ | - » ! . ¢ .y . . 7 3 . o, v S
DN ~< T ALK XSILR 3 Y, . 4 4 L . " s :
‘ ’ -
’ ‘ f

Nodulare Lasion, Kontinuitat mit vorbestehenden, zweireihigen Drisen (4) und zellreiches (hyperplastisches) Stroma
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Immunhistochemisch sind in der Lasion fokal vorbestehenden, zweireihigen Driisen (C) nachweidbar. Diese
unterscheiden sich zytologisch nicht von den Ubrigen einreihigen Drisen
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Gestorte Histoarchitektur
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PCa (AAH- like). Bereits im Zentrum erkennt man Drisen ohne Basalzellen und mit Nukleolen




Praxis fur Prostatapatholog

Prof. Dr. med. H. Bonkhd ‘: P

Gleason Muster 2

34HE12

PCa (AAH- like). Die Immunhistochemie bestatigt die Diagnose eines PCa
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Gestorte Histoarchitektur
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PCa (AAH- like). Bereits im Zentrum erkennt man Drisen ohne Basalzellen und mit Nukleolen
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PCa (AAH- like). Die Immunhistochemie bestatigt die Diagnose eines PCa
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Wo sind die vorbestehenden, zweireihigen Driisen (/) ? Die Gibrigen Driisen unterscheiden sich nicht wesentlich
von den zweireihigen Dusen
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Gleason Muster 3

Die Immunhistochemie schliel3t die Diagnose eines PCa aus
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Erhaltene Histoarchitektur

Wo sind die vorbestehenden, zweireihigen Driisen (/) ? Die tibrigen Driisen unterscheiden sich nicht wesentlich
von den zweireihigen DUsen
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Erhaltene Histoarchitektur
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Die Immunhistochemie schliel3t die Diagnose eines PCa aus




Praxis fur Prostatapatholog
Prof. Dr. med. H. Bonkhd

Gleason Muster 3
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Erhaltene Histoarchitektur
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Auf tieferen Schnittstufen: Kontinuitat zwischen vorbestehenden Driisen (I ) und den mikroazinaren Driisen, somit kein
PCa
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Gleason Muster 3

Suspekte Lasion: erheblicher Kalibersprung zwischen vorbestehenden Driisen (I ) und den suspekten
mikroazinaren Drusen
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Gestorte Histoarchitektur

Auch auf tieferen Schnittstufen keine Kontinuitét zwischen vorbestehenden Driisen (I ) und den suspekten
mikroazinaren Drisen, A PCa (durch IHC bestatigt)
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Diagnostische Kriterien

2. Pathologische Sekretprodukte (haufig, nicht obligat)

A Kristalloide
A eosinophiles Sekret
A luminale Schleimbildung
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Kristalloide
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PCa, Gleason 3+ 3
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Luminaler (blauer) Schleim



