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Immunostaining and Gi Tract Tumors 
 

Lina Al Haffar*

Abstract 
Background: The  aim of the study is to assess the role of immunostaining in 
a correct diagnosis of GI tract tumors especially the  lymphomas. 
Materials and methods: At  AL ASSAD University Hospital of  Damascus, 
more than 2600 G.I tract Bxs were reviewed with diagnosis of 600 tumors. 
We performed H&E staining for  all  biopsies , and the  immunostaining on 
about 56 Bxs. We examined with a panel of markers to make the diagnosis 
as well  to confirm the histogenesis of the tumor. 
Results & Conclusions: Lymphoma diagnosis is the first benefit of the 
immunostaining .The stomach is the most common site of involvement in 
primary GI lymphoma. The most common type of GI lymphoma is a 
DLBCL (Diffuse Large B Cell Lymphoma). 
Recommendations: It is of vital importance that poorly differentiated  
tumors should be examined with a panel of markers (at least one :LCA) to 
make the correct diagnosis. 
For suspicious lymphoid infiltrates, the immunostaining can be useful 
adjuncts in the diagnosis.  
The diagnosis of GIST is currently based on morphologic features and 
immunohistochemical demonstration of  KIT ( CD-117).   
Key words: Immunostaining, Poorly differentiated adenocarcinoma, 
Gastro- intestinal lymphoma ,Gastrointestinal stromal tumor GIST. 

* Professor Associate –Department of Pathology- Faculty of Medicine- 
Damascus University.  
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*�
�

 5��999999�2���)13(!999999:	
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 J� ��'���B� ��	-����*�� ��' ,������CK 
�� �9�'���8 ��	��
��	LCA �9�	-A����	

 J� ��'���B�PS100 .
�9���-��� .�9-�	
��� ��')� �-� ?9
�

 4�29��� ��* ,������ �
�
>�� ���	��
 L�
� �-
�� &��� �	�� �9�	��
�� 	9:

��;�'�� �9�A2�� 5�9�'*�� DLBCL). 16 
����.(

�9+' O�'�6� �� !��� .6���� J��� !%
 ���9*� �	9�	 ('�' ��	��
�� 4�2�'
 &  �	� 5�9�-� 5��9�� ��A2' !��	
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.A*� �-�	
��� .���  ���= ����-��� .
��	��
�� 4�2� �*X�	.

2���	���
�� .����*��� .6�� �+'�9���
��	�' ��	���� .�%K J�:

.6�� �A� .�:	 �9�	���� ����� 
.�%K J� 5��,= �
�;9" ��	�' ��	���� 

5�*Q� ��=:(
=�� ?
� .-�* .6���� 
��� ���% ��,� 5��� (�+��� �� 5��'�

 J��		�HP �			�9�	���� �9'��  �
�+-�' 5��,= ����	 �	9�	' I9 J�
��	�' ��	���� .�%K.
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 �9������6� .�9-�	
�
� �9
�*� 	 5�;����
 !9"���� D�9��� (�')�� N�')-6	

 !:	 4����� )CD3,CD20,LCA,CK(
��	���� ��	�'�� ��	���
�� .�%H� D�"�8
 0�-��� 	)KAPPA, LAMBDA,CD79(

���	���� .����*�
�3�1� O�9: .��� 
 .�+MX% .6���� O�+� ����-��� .�-�	
���
 �	� �9��@�� P�9���� ��" D���6�

 �� !9% #��� (�2� !9)� 	 5�9'
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�	'��,�	 U�-�� (��((9
) J9� 
������'�.
��*/f2_�.̂14 �9�	��� ����MALT 
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 �99�*X� �  68 �99������6� .�99-�	
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 �9���-��� .�9-�	
��� !����� 4�2���
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 ��9+M8 J9� ���9*�
� �
��-�� 5���	��	
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�
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��-�' J9� ��'���8 .6���� V��8 .S�� 
CD3 �9�;�� ��	��� �+-  ?
� .�2	

 J9� ��'���8 V�2 	CD10 .�92	
 .�92 5�9�2  ����	 .*�	' ��	���

 ��	���IPSID �	�9" J9� .9>%���
 5�9' 5���*�� ���	�� ��A2	 !'�=,

J� ��'���8CD79a .
;��- ������� ����-	 ,��� c ��9�	�� ��

 !9: �9�	��
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� �-
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�� �9$� �	���� (�� ������� �� ���	 
)5(:N,	� �+M� &��� (�� .��	��
�� 

,�+� S�,�  �"9+�� J9"	��� ��9*� 
G.�	-���	�̂\8 5����� �'��8 �'�- �  ��'� 

)19 ���� (�9� ?�	�� ������ !% !�X�
 �>�$��� S����� �+�
�)7.6�� (C�9
����

 ��>��9��� J� .�-	�	*�� �'��8 �'�-� )7
.6�� (C�"� .
.
* .��	��� 5����� )19 ���� (�9�*  G

��50%��	��
�� .6�� �� ���"+��
 �'�- J� �-��>�40%!9% 5�	*�9��� 

!')�� (���)14(.6�9��� O�: .
* 	
�'�-10�16%�'2�� �9��� �� .�9�

 �������).�	-��� (�� .�
�2�(!9:	
 �'�- J� .-�	$ �� ��8 ������ �'�-1�

7%!')�� (��� !% 5�	*����)15(.
�$	 4�29�' �)��9' 5���, .M�	�

 ��� ������� ��	��
��2003%!�-�����.
&�9��� !% ��2��� 5���	�� ��	��
��

 �'��8 �	�	 ��'�	 �*��	: ��	��� !:
��&���� ?�8 ����� U�-��� !% �>%�.

�� .��	��
�� ��	��)S����� (��� ?
�
�>�$��� (!9% �*�9� ��* 5��*' �:�� ��

 �9� �9�*  �+��:�� �� !')�� (��� 
!% ������� ��	��
�� �-�A')61(G	�� �$	 �

� S��>��� �'	��� ('��� ��	���� .�%H 
��2�	�+.

�  �-�9���� .�+M  �9-�� )�-9���!�
5�:�� ��*��))��' �*'()9�- 	9:

 �9�A2�� 5�9�'* ��;�'�� 5��-��� ��	��
��
DLBCL .�:	 ��� 16 �+�
�	 ���� 

�'��>� �'�-'	 5��'� C���)14 �9��� (
�� )�- ������ �"�2-��� ��	��
MALT 

(�� �+��2�� ������� U������(17)G
�� O�: �	�� �	*� �$	 ��	��� ?�8 ��	��


��A2�� 5��'*(18) 5��9�, !9% ('��� 	:
 �	�� )�-�� 5�:�� �-�9���� !% .�9� 

.�2 �9� �*� 5���	 ���� IPSIDG
��	 ��A2�� ��;�� ��	��
 '�  !��� ��'���T� .�

CD3 (T cells) 	9� ��� ('�' )>%��%
�	�� ��>' �9�� .��� Bcl1,Cyclin D1 

)19(	5���	 ����.*�	' ��	���.
3-����
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]�� C��M- !
"9��� ��	9�� 4�29� 
U����#'�  C����- T%�(9��	�� ��
 ��	��� .�'�8�:��	����"�� ��	 	9: 

!��� GIST �� I��� ��� U9
�2� ���X�
!% ��	�� �9� N	-�� ��: ���-8	 ��� �

��� ���"�� �����-������	�� O�: U
)20(��' ���% ���'2�� ����� ��  �� ?
�
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��� 

L'�9��� ���"9�� �"+�� ,�+� ���	 
 �$	 ����� �+-	*' ��.̂_�f2/ 9.6�9�

 ���	  ���" 9��	 .�92 �:���8C�
�
"999�C��-��999' C�Epithelioid 

leiomyoma 3� ��	 5����� !% 9�̀_��9+� 
�	
� ������� !% �2�� �� 	 ����-� .�-G
��  �+���� ��>'�� �>% J� ��'���8 .�+M  

CD34	\	 CD117 �%�"8 8�?��'���8
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	��* ������� ����' !% ���	��	������%
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��	 )>% ���	 ��	!'���8 hA��� J� .��
 !'
�	 )>% ��
"��� J� CD34 ��9*	

 ��	 4�2���C��
"� C�%�� W
�  GC� J� 
.�'9�  �%���� ���	�� O�: �  �
���

��e�!% �2�� ���	�� O�: ��'��=	 5���- 
U�-��GIST �+-� ,������ 5����� ?��	 

��e�)9�- 	�- 5,�������' ?���	 ���
�
 �M�99- �99�A2C@@DEFاDifferentiate 

toward Pacemaker Cell Phenotype 
�-:	 �	*�CD34 c"9-�� ('�' C��'
� 

��	
� �����)hA� L-�������� ��A2�� �(.
C��8 U���� W
��� !
"��� ��	�� ?>'�

 )9>% &���� !% C��;� (9
=  (�9� 
J������(22) .

J"	��� ��*� :7�9���� .9-�* .6�� 
J"	���5-� .6�� �9��'2 .�2 �+

iS�-' J"	��� ?
� G�����G.����9>-6�
,������	' !'���� ����-��� .�-�	
��� (23).

.�9-�	
��� S���T' 4�2��� .�'�8 �*� 
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)!
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�-����� !% J;�.
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��� 799�' I�99�:
	��Q� !��� .����	��!%���9�� S	9� 



�"+�� ,�+� ���	 	 ����-��� .�-�	
��� 

80 

�+-  h68 ���-B�	 	�� ��=��-��� 5�%���:
���9-���	 ,����9�	��� W-�9�� U*

Phosphatase & Tensin 	  ?��9� ��
PTEN (24) &�����e�!9% 5���	 �>��)

 G���-B� ����� ��� I�-:	Ki67 (25) 
�999�'2�� �	999�*�� .�� ���	j999�

Potentially Malignant �� CA"% �  
���>%CD44 26) (��e�!9% C�����-8 CA��� 

 ��
�� 5����� ���	 ��9� �9�6� 	� 	 ��
Y�� &����.���>% I�-:	P16  !9%

���'2�� .�%H� (27)�:��=	 .
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9.��9��	�� J� ��'���8 .�+M  .6��
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���� �� &	�&�Q' .6�9��� (9
=  !% 
 �	� ��	-�9���*� 4�2� &��'�9� 

�%�� ��	���.��-	�	* .6���� (
= 
 �9
�
$ �9��= �-�)��� �>%���	 J"	���

,������ ��2��� .6���� V��8	 .-�* 
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�
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��	��
�� O�: )��-� �� ��	 ��	��
��.
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)' ������ ��� (�� 
�	�	' 	  ,������ ��
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 ���2� ��;�>' �9���-��� .�-�	
��� �� 5
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�
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1� %���� ++��)1(�������� 	�������� A���6 ��'�� ������� 	������� ?��+���� ?������ ��D� 
�M
N- ��	���'�� 
�(� $� �������� ���#� 


1� @���)3(������� ������� ����'��� +���O� +'�� ���!� :���� ���2� B�& D�=� 	����
+������ %& ��������:

������� 	�������� K���� ����.� ����� �������� 	�������� 
������MALT ��=��� J�'� /�� 

	��+����� �(&����� ��������� 
/�� ������ ������ ������

�=��� J�'� �(+���� ��,���� �
��#�����Marginal Zone 

������6 CD20  �CD 79a 
����'�CD5 

��,�� ������ +�� A�0�� @=���
��=���Enteropathy Assotiated 

T Cell Lymphoma  

���,�! 
���� ����� �����
?��0��+��!��� A�' ���=��

+	���� 

��,���� ��=��� 
=� ������6 
%�����CD3.

?���. ��,�� ?�#��� ������
��=���Diffuse Large B Cell 
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@��� J�'� /�� ��6 ����
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1� @���)4(:0�� J'� ������� ������� ������� �������� ����'��� +���)�J�!��� �� 
�������� K��MALTDLBCLBURKITT T LYMPHOMAIPSIDH.DTOTAL

?�0��� 910----19

����.�� 121---4


�(�'��� 12----3

�(�1� A�0��32-11-7

7���� -----11

K������ 14 16111134


1� @���)5(� J'� 	�������� K��� ��D� 	���'��� $����� ��. 
2001 2002 2003 K������ 

?�0��� 65819

����.�� 2-24


�(�'��� -123
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�(�1��� 

3317

7���� --11

K������ 11 91434
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 �	�A� ��'�� �%��� ����)��A� (�X� �� �+-� �-��2�!:
�$� 5�	�1-�A2�� 5��'* ��;�' 5��-���	����:

 –��
��*	����+��' &������ ��	
� –��,	�8 H&E 5���� ��A2' D���� �	�	 �+M� 
��	��� 	  ,������ �
�
$ ���= ��	-����* ��' !>������ 4�2���	 ����� 5��'*.

(–J� !��-��� ��	
��� ��'���8CD20(B CELLS ) ��;�'�� ��	��
�� 4�2� �*Q�.
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�$� 5�	�2–��	��� )�- ������ �"�2-� �����MALT :
 ���
��*	����+��' &������ ��	
�–&	���
�� D���6��+M� ��,	�8 .

(��� !'���8 !��-� ��	
�LCA ��	���
�� .�%H�	 D���A� ��	���
�� ���')�� �*Q�
��	�'�� ��@� ��'*� G� ��'* ��'*� ������
 ��-�+.

�(1�

�(2�
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P��	
� �� J� !'���8 !��-� �EMA ��@� ��'*� ��'* ��'*� �������
 ��-�+.

�P1�

�P2�
�$� 5�	�3–�+'�� ��	���� ���� ���
� �	*� �  (
@� )�'$���
�(:

 –��' &������ ��	
� H&E ( ������ ��,��� 5����� (�+���' �+�' ��'�+��� ����
–&�����6� ��	
���' : �Q'�+M� V�2 ��	�'�� ��	���
�� .�%H�' �+�' .�%K �	�	

LEL )& ��>� �� ����-��� .�-�	
�����	��
�� #���� ��� �� �-: 5�;�%(.

�1��2�
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�$� 5�	�4:&	����� !'���� ,������:
 ���' &������ ��	
�H&E ��� �)�	�� ���= ��	-����* �	�	�+M� �:��	�'	 ,��� 

5,����� ��= �-	*� ��	-�9���* 	  �9�	��� ��' !>������ 4�2���	 ��A2�� 5��@� 
��	��� ��'��.

(�J� !'���B� !��-��� ��	
��� CHROMOGRANIN A !'�9��� ,������ �*Q� 
&	�����)��� !% ��* LCAC��'
� (.

�$� 5�	�5&��� !��� ��	 �&	�� :
 �!��� ��	� ��-��� 5�	� STROMAL TUMORS����� ���� (��� ?
� .
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(�&������ ��	
� H&E���>-� �+M� :��@� ��'*�.

P–��'* ��'*� �� .

�–	: !'���8 ���	 !��-� ��	
� CD117(KIT) 
� ������-�+4�2��� �*Q� ���.

��� ����� �
�� ?�8 ��'�� �	�	 k���� :14/9/2005.
�-
� L�	'$ k����:8/8/2006.


