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Rezumat
Expresia receptorilor factorului epidermal de creştere HER2 s-a cercetat imunohistochimic în 

carcinoamele mamare ale 197 de paciente şi a fost analizat nivelul expresiei HER2 în funcţie de 
stadiul evolutiv al tumorii. S-a demonstrat că tumorile HER2 negative predomină în stadiile precoce 
ale cancerului mamar.

Summary
The expression of the epidermal growth factor HER2 was studied imunohistochemically for 

breast cancer in 197 patients. It was analyzed the level of HER2 expression according to the stage 
of tumours. It was shown that the HER2 negative tumours prevale in the early stages of mammary 
carcinomas.

PATOMORFOZA POSTTERAPEUTICĂ ŞI EXPRESIA HER2
 ÎN CANCERUL MAMAR

Anatolie Cernîi, dr.h.în medicină, prof. univ., Elvira Neculiseanu, doctorand,
Institutul Oncologic din Moldova 

Actualmente a apărut posibilitatea testării expresiei genei c-erB-2(HER2) în tumorile maligne. 
Gena respectivă codifi că proteina membranară HER2, care reprezintă receptorul factorului epidermal 
de creştere. Supraexpresia HER2 este prezentă într-o mare parte de carcinoame mamare, fi ind asociată 
cu un potenţial metastatic sporit. S-a stabilit, de asemenea, şi o corelaţie bine defi nită între expresia 
HER2 şi răspunsul la tratamentul neoadjuvant cu Herceptină – blocator al receptorilor HER2.

Mecanismele răspunsului la tratament, modulate de HER2, sunt complexe şi diverse. Semnalul 
iniţiat prin activarea receptorilor asigură, pe de o parte, sensibilitatea celulară, pe de altă parte, 
supravieţuirea şi proliferarea celulelor canceroase. 

Efectul tratamentului neoadjuvant se manifestă la nivel de ţesut prin modifi carea morfologiei 
sale, exprimându-se prin diferite grade de patomorfoză. În cadrul patomorfozei au loc următoarele 
procese: distrofi e, dereglări de circulaţie, infl amaţie, necroză, fi brozare etc. Gradul patomorfozei este 
determinat de intensitatea acestor procese, variind de la 1 la 4.

Studiul recent are drept scop punerea în evidenţă a corelaţiei dintre rezultatele tratamentului 
neoadjuvant în carcinoamele mamare şi gradul de expresie al HER2, la baza cercetărilor fi ind un lot 
de 120 de paciente cu cancer al glandei mamare, testate imunohistochimic pentru HER2 şi supuse 
tratamentului neoadjuvant (radio- şi chimioterapie).  Vârsta pacientelor a fost între 20 şi 84 de ani 
(tab.1). 
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                                                                                      Tabelul 1
Repartiţia pacientelor HER2 pozitive şi HER2 negative 

în funcţie de patomorfoza postterapeutică

HER2 Patomorfoza
I II III IV

HER2(+)
52(43,3%) 12(23,1%) 25(48,1%) 13(25%) 2(3,8%)

HER2(-)
68(56,7%) 19(27,9%) 33(48,5%) 13(19,1%) 3(4,5%)

Lotul de studiu a fost divizat în două grupuri mari: HER2- pozitive (+) – 52 (43,3%) de cazuri şi 
HER2-negative (-) – 68 (56,7%) de cazuri. Pornind de la rezultatele obţinute, patomorfoza de diferit 
grad în HER2(+) a fost constatată la următorul număr de paciente: gr.I – 12(23,1%) paciente;  gr.II - 
25 (48,1%) de paciente; gr.III – 13(25%) paciente şi  gr.4 – 2(3,8%) paciente. Patomorfoza în HER2(-) 
s-a clasat astfel:19(27,9%) paciente – gr.I; 33(48,5%) de paciente – gr.2; 13(19,1%) paciente – gr.3 
şi 3(4.5%) paciente – gr.4.  Din aceste date  observăm că nu se atestă diferenţe semnifi cative privind 
patomorfoza între  grupele HER2(+) şi HER2(-), numărul de paciente fi ind aproxmativ în cazurile cu 
diferit grad de patomorfoză. Din aceste date preventive reiese  că nu există o oarecare corelaţie între 
patomorfoza postterapeutică şi expresia HER2 în cancerul mamar. Cercetările ulterioare vor constata 
veridicitatea acestor date.
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Rezumat
Studiul are drept scop  evidenţierea corelaţiei dintre rezultatele tratamentului neoadjuvant în 

carcinoamele mamare şi gradul de expresie al HER2. La baza cercetărilor s-a afl at un lot de 120 de 
paciente cu cancer al glandei mamare, testate imunohistochimic pentru HER2 şi supuse tratamentului 
neoadjuvant (radio- şi chimioterapie). 

Din aceste date preventive reiese că nu există o oarecare corelaţie între patomorfoza 
postterapeutică şi expresia HER2 în cancerul mamar. Cercetările ulterioare vor confi rma veridicitatea 
acestor date.

Summary
In the recent study we analyzed the correlation between the outcomes of neoadjuvant therapy 

of breast carcinoma and the level of HER2 expression. 120 patients with breast cancer were tested 
imunohistochemically for HER2 and underwent neoadjuvant therapy (radio- and chemotherapy).

According to obtained data it doesn’t exist any correlation between the grade of posttherapeutical 
pathomorphosis and the level of HER2 expression in breast carcinoma. The future confi rmation of 
these results is needed.




