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Araştırma

ÖZET

Amaç: Bu çalışmada 40 yaş üzerindeki premenopozal ve 
postmenapozal kadınların Pap smear taramasında tespit 
edilen normal endometriyal hücrelerin (NEH) endometri-
yal bozukluklarla ilişkisini araştırdık.

Yöntemler: Bu çalışmaya Pap smear taramasında NEH 
bulunan 15 postmenopozal ve 9 premenopozal olgu dahil 
edildi. Toplam 24 olguya probe küretaj ile endometriyal 
biyopsi yapıldı. Alınan örnekler ayrı kaplarda formol içine 
konularak patoloji laboratuvarına gönderildi. Tüm histo-
patolojik incelemeler aynı patoloji laboratuvarında ve tek 
patolog tarafından yapıldı.  

Bulgular: Tüm olgularda tespit edilen tanılar sırası ile 
atipisiz hiperplazi 8 (% 33.33), atrofik endometriyum 5 
(% 20.83), endometriyal polip 4 (% 16.66), proliferatif 
endometriyum 3 (% 12.50), atipili hiperplazi 2 (% 8.33) ve 
sekretuvar endometriyum 2 (% 8.33) idi. Postmenapozal 
kadınlarda polip görülme sıklığı premenopozal dönemdeki 
kadınlardakine göre daha yüksek (% 20’ye karşılık % 11.1) 
idi. Toplam 2 (% 8.3) olguda atipi tespit edildi. Pap testte 
NEH varlığı, postmenopozal kadınlarda % 66.7 oranında 
polip ve endometrial hiperplazi ile birliktelik göstermek-
teydi. Bu oran premenopozal dönemdeki olgularda % 44.4 
idi. Kanser olgusu tespit edilmedi.  

Sonuç: Kırk yaş üzerindeki kadınlarda Pap testte NEH’lerin 
görülmesi endometriyal patolojilerle ilişkili olabilir. 
Servikal smearda NEH dikkate alınmalı ve bu kadınlarda 
endometriyal bozuklukların olabileceği akılda tutulmalı-
dır.

Anahtar kelimeler: servikal smear, endometriyum, endo-
metriyal hücreler

SUMMARY

The Importance of Normal Endometrial Cells Detected 
on Cervical Pap Smear in Women Over 40 Years

Objective: We investigated the association of normal endo-
metrial cells (NECs), detected during Pap smear screening 
of pre- and post-menopausal women over 40 years with 
endometrial abnormalities. 

Methods: This study recruited 15 post-menopausal and 9 
pre-menopausal cases, with NEC on Pap smear screening. 
Overall, 24 cases underwent endometrial biopsy by probe 
curettage. Obtained specimens were sent to pathology 
laboratory in individual containers after placing them in 
formaldehyde solution. All histopathological evaluations 
were performed by a single pathologist at the same patho-
logy laboratory.

Results: Diagnoses made were hyperplasia without atypia 
in 8 (33.33 %), atrophic endometrium in 5 (20.83 %), 
endometrial polyp in 4 (16.66 %), proliferative endometri-
um in 3 (12.50 %), hyperplasia with atypia in 2 (8.33 %) 
and secretory endometrium in 2 cases (8.33 %), respecti-
vely. Polyp incidence was higher in postmenopausal 
women than those in premenopausal women (20.0 % vs. 
11.1 %). Atypia was detected in overall 2 cases (8.3 %). 
Presence of NEC in Pap smear was associated with  polyp 
or endometrial hyperplasia at a rate of 66.7% in postme-
nopausal women. This rate was 44.4 % in premenopausal 
cases. No cancer case was detected. 

Conclusion: Presence of NECs on Pap smear of pre- and 
postmenopausal women over 40 years may be associated 
with  endometrial abnormality. NEC in cervical smear 
should be considered and presence of possible endometrial 
abnormality in these women should be kept in mind.

Key words: cervical smear, endometrium, endometrial 
cells
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GİRİŞ

Pap smear testi, serviks kanseri ve öncü lezyon-
larını taramak için en sık kullanılan etkili bir 
tarama yöntemidir. Pap smearda NEH’lerin 
bulunması tartışma konusu olmuştur. 2001 
Bethesda Sistemi, 40 yaş ve üzerindeki kadınlar-
da NEH’ lerin rapor edilmesini önermiştir (1). Bu 
öneri güncel yayınlarda tartışılmaktadır. Pap 
smearda tespit edilen endometriyal hücrelerin 
anlamını araştıran titizlikle yapılmış yeterli 
bilimsel çalışmalar yoktur. Bunun nedeni ise 
retrospektif çalışmalara olan eğilim nedeniyle, 
çoğu olguda histolojik takipsizlik, geniş yaş 
dağılımı, tanımlanan menopoz kriterlerindeki 
farklılıklar, patolojik olarak anlamlılığın dikkate 
alındığı lezyonların tanısındaki farklılıklar ve 
normal rapor edilen (glandüler veya stromal) 
endometriyal hücrelerin tip olarak belirtilmesi-
nin yetersiz olmasıdır (2). 

Endometriyum kanseri için etkili bir tarama 
yöntemi henüz tanımlanmamıştır (3). Endometri-
yal örnekleme günümüzde en yaygın olarak 
kullanılan tarama tekniğidir (4). Ayrıca endomet-
riyum kalınlığının ultrasonografik ölçümü ve 
histeroskopi de diğer yöntemler arasındadır (4,5). 
Endometriyum kanseri riski yüksek olanlarda ve 
postmenapozal kanamalı kadınlarda endometri-
yal örnekleme yapılması önerilmektedir. Endo-
metriyum kanseri için başlıca risk faktörleri 
hipertansiyon, karşılanmamış yüksek östrojen 
ve postmenapozal kanamadır (4). 

Sıklıkla menstruel siklusun proliferatif fazında 
NEH’ ler görülürler. Proliferatif faz dışında veya 
postmenopozal kadınlarda bu hücreler görülürse 
ve özellikle de atipili iseler, endometriyum kan-
serinin belirtisi olabilirler (6,7). 

Bu çalışmada 40 yaş üzerindeki premenopozal 
ve postmenopozal kadınlarda servikal smearda 

tespit edilen NEH’lerin, endometriyal patoloji-
lerle ilişkisi araştırıldı.

GEREÇ ve YÖNTEM

Bu çalışmada, 1930 pre ve postmenopozal kadı-
nın Pap smear taraması gözden geçirildi. NEH 
tespit edilen 40 yaş ve üzerinde toplam 24 olgu 
değerlendirildi. On beş olgu postmenopozal, 9 
olgu ise premenopozal dönemdeydi. Tüm olgu-
ların detaylı jinekolojik öyküleri alındı, sistemik 
fizik ve pelvik muayeneleri yapıldı. Rahim içi 
araç kullanan kadınlar çalışmaya dahil edilmedi. 
Araştırma kapsamındaki tüm hastalar, transvagi-
nal ultrasonografi ile değerlendirildi. Endomet-
riyum kalınlığı ölçüldü. Helsinki Deklarasyonuna 
uygun olarak, sözlü ve yazılı izin sonrası, tüm 
kadınlara probe küretaj ile endometriyal biyopsi 
yapıldı. Alınan örnekler ayrı kaplarda formol 
içine konularak patoloji laboratuvarına gönderil-
di. Histopatolojik inceleme aynı patoloji labora-
tuvarında ve tek patolog tarafından yapıldı. 
Patolojik tanıların oranları hesaplandı.

BULGULAR

Kırk yaş üzerinde pre ve postmenopozal dönem-
de alınan Pap smearda NEH görülme sıklığı 
% 1.24 idi. Sırası ile atipisiz hiperplazi 8 (% 33.33), 
atrofik endometriyum 5 (% 20.83), endometri-
yal polip 4 (% 16.66), proliferatif endometriyum 
3 (% 12.50), atipili hiperplazi 2 (% 8.33) ve sek-
retuvar endometriyum 2 (% 8.33) olguda tespit 
edildi.

Postmenopozal kadınlarda sırası ile basit atipi-
siz hiperplazi 6 (% 40), atrofik endometriyum 5 
(% 33.3), endometriyal polip 3 (% 20), komp-
leks atipili hiperplazi 1 (% 6.7) idi. Değerler 
(Tablo 1)’de gösterildi. Premenopozal kadınlar-
da ise proliferatif endometriyum 3 (% 33.33), 
sekretuvar endometriyum 2 (% 22.2), endomet-
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riyal polip 1 (% 11.1), basit atipisiz hiperplazi 1 
(% 11.1), kompleks atipisiz hiperplazi 1 (% 11.1), 
basit atipili hiperplazi 1 (% 11.1) olguda tespit 
edildi (Tablo 2). 

Postmenopozal kadınlarda polip görülme sıklığı 
premenopozal dönemdeki kadınlara göre daha 
sıktı (% 20’ye karşılık % 11.1). Toplam 2 (% 8.3) 
olguda atipi tespit edildi. Pap smearda NEH var-
lığı, postmenopozal kadınlarda % 66.7 oranında 
polip ve endometrial hiperplazi ile birliktelik 
gösterdi. Bu oran premenopozal dönemdeki 
olgularda % 44.4 idi. Hiçbir olgumuzda kanser 
tespit edilmedi. 

Postmenopozal olgularımızda endometriyum 
kalınlığı 5 mm’nin altında olan 4 olgumuzun 
hepsinde atrofik endometriyum tespit edildi. 

Olgu sayısı sınırlı olduğu için çalışmamızda 
premanopozal ve postmenopozal hastalar ara-
sında istatistiksel değerlendirilme yapılmadı ve 
karşılaştırmalar için uygun bir kontrol grubu 
oluşturulamadı.

TARTIŞMA

İnvaziv serviks kanserleri sayısındaki azalmaya 
karşın endometriyum kanseri, Birleşik Devlet-
ler’de en sık görülen kadın genital kanseri 
olmuştur (8). Endometriyal polipler, atipili veya 
atipisiz hiperplaziler, düşük ve yüksek dereceli 
adenokarsinomlar, leiomyomlar, atrofi, prolife-
ratif endometriyum, postpartum dönem, abortus 
sonrası erken dönem, akut endometrit, yakın 
zamanda yapılmış intrauterin müdahale, intrau-
terin araç kullanımı, servikal ve vajinal endo-
metriyozis gibi durumlarda NEH’ler dökülebilir 
(9,10). Çok sayıda çalışma, postmenopozal kadın-
larda Pap testinde görülen NEH’lerin önemini 
araştırmıştır. Chang ve ark. (7) NEH’li 297 post-
menapozal kadını değerlendirdikleri bir çalış-
mada endometriyal biyopsi yapılan 132 kadının 
14’ünde (% 9) endometriyal lezyonlar bildirmiş 
ve yalnızca 3 olguda atipi ve kanser tespit etmiş-
lerdir. 

Başka bir çalışmada, Sarode ve ark. (6) Pap tes-
tinde NEH tespit edilen 81 postmenopozal kadı-
nın 28’inde (% 34) endometriyal patoloji tespit 
etmiş ve bunlardan 4’ünün (% 4.9) endometri-
yum karsinomu olduğunu bildirmişlerdir. 

Jones ve ark. (11) 143 olguyu değerlendirmiştir. 
Bu olguların 51’i (% 35.66) benign patolojik 
değişiklikler göstermiştir. Bu değişiklikler 23 
endometriyal polip, 8 basit hiperplazi, 2 atipili 
hiperplazi, 6 leiyomyom, 1 adenomyozis, 1 ati-
pik berrak hücre, 5 adenomyozisle birlikte lei-
omyoma, 2 leiomyoma ile birlikte polip, 2 
hiperplazili polip, 1 adenomyozisli polip, 5 
olguda (% 3.5) endometriyum kanseridir. Aynı 
çalışmada endometriyal patolojilerin kadın yaşı 
ile birlikte arttığını göstermişlerdir. 

Mount ve ark. (12) 52, 662 postmenopozal smear-
da toplam 589 (% 1.1) olguda NEH tespit etmiş-

Tablo 1. Servikal Pap smearında NEH saptanan postmenopo-
zal kadınlarda tespit edilen endometriyal patolojiler.

Patolojik tanı

Basit atipisiz hiperplazi
Atrofik endometriyum
Endometriyal polip
Kompleks atipili hiperplazi

Toplam

Sayı (n)

  6
  5
  3
  1

15

Oran (%)

40
33.33

20
6.70

100.0

Tablo 2. Servikal Pap smearında NEH saptanan premenopozal 
kadınlarda tespit edilen endometriyal patolojiler.

Patolojik tanı

Proliferatif endometriyum
Sekretuvar endometriyum
Endometriyal polip
Basit atipisiz hiperplazi
Kompleks atipisiz hiperplazi
Basit atipili hiperplazi

Toplam

Sayı (n)

3
2
1
1
1
1

9

Oran (%)

  33.3
  22.2
  11.1
  11.1
  11.1
  11.1

100.0
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tir. Daha sonraki bazı çalışmalar ise 40 yaş ve 
üzerindeki kadınlarda Pap smearda NEH görül-
me sıklığının % 0.5 ve % 1.8 arasında olduğunu 
göstermiştir (13,14). 

Kerpsack ve ark. (15) menstrasyon gören kadınla-
rın hariç tutulduğu 11.900 Pap testinin sonucun-
da, 61 (% 0.051) olguda endometriyal hücre 
tespit etmiş ve bunların 31’inin (% 60) NEH 
olduğunu bildirmiştir. 

Shin ve ark. (16) endometriyum kanserli 108 
olguda yapmış oldukları çalışmada, endometri-
yum karsinomlu hastaların % 38’inde anormal 
servikal sitoloji tespit etmiştir. Servikal sitoloji 
ile kanser tespitin zayıf olmasının nedenini ise 
özellikle erken evre endometriyum kanserlerin-
de, tümör hücrelerinin endometriyumdan kolay-
ca dökülmemesine bağlamışlardır. Ayrıca çalış-
malarında, anormal preoperatif servikal sitolojisi 
olan endometriyum kanserli olgularda daha yük-
sek tümör derecesi, ileri evre, endometrioid 
olmayan histolojik tip, daha derin myometriyal 
invazyon, servikal tutulum, lenfovasküler invaz-
yon ve polipoid büyüme özelliği olduğunu gös-
termişlerdir. Buna rağmen, Brown ve ark. (17) 
endometriyum kanserinde anormal preoperatif 
servikal sitolojinin tek başına bağımsız prognos-
tik bir faktör olmadığını ve tedavi kararlarını 
etkilememesi gerektiğini vurgulamıştır. 

Cherkis ve ark. (18) hem menstruel siklusun ikin-
ci yarısında hem de postmenopozal kadınlarda 
taradıkları 700,000 Pap smearın 440’ında NEH 
göstermiştir. NEH görülme sıklığını yaklaşık 
1/1600 oranında bildirmişlerdir. Postmenapozal 
kanamalı kadınlarda bu oranın daha yüksek 
olduğu belirtilmiştir (19). 
	
Moatamed ve ark. (20) 40 yaşın üzerindeki 21.965 
hastanın smearında toplam 882 olguda, NEH 
tespit etmiştir. NEH’li kadınlar arasında, 186’sı 

çalışma grubunu oluşturmuş, NEH’siz 2064 
hasta ise kontrol grubunu oluşturmuştur. Çalışma 
grubunda 4 hasta ve kontrol grubunda 47 hasta-
da, endometriyum kanseri tespit etmişler ve iki 
grup arasında anlamlı bir fark bulamamışlardır. 
Kırk yaş üzerinde Pap smearda NEH varlığının 
endometriyum kanserinin anlamlı bir işareti ola-
mayacağını savunmuşlardır. 
	
Çok sayıda çalışmada, Pap testte NEH tespit 
edilen kadınların % 22 ile 97’sinde benign endo-
metriyal bulgular, % 1-41’inde polipler, % 1-20’sinde 
hipeprlaziler, % 0.6-8’inde atipik hiperplazi ve 
% 1-15’inde karsinom olduğu gösterilmiştir 
(6,7,12,18,21-25). Çalışmamızda da literatür ile uyum-
ludur.

Polip ve atipisiz endometriyal hiperplazi benign 
bulgular olarak daha yüksek oranda tespit edil-
mektedir. Çalışmalar daha ileri yaşlarda kanser 
görülme sıklığının artacağını göstermiştir. 
Yapılan çalışmaların tümü postmenapozal kadın-
ların pap smearlarında sitolojik olarak NEH’ 
lerin varlığının anormal olduğunu ve takip 
gerektirdiğini ortaya koymaktadır (11). 

Olgu sayımız az olmakla birlikte, bizim bulgula-
rımız da literatürdeki bulgular ile uyumludur. 
Özellikle postmenopozal kadınlarda Pap testte 
NEH’lerin görülmesi endometriyal patolojilerle 
ilişkili olabilir. Servikal smearda NEH dikkate 
alınmalı ve bu kadınlarda endometriyal patoloji-
lerin olabileceği unutulmamalıdır.
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