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Bir konektif doku nevusu olgusu:
Nevus lipomatozus superfisiyalis

A case of connectif tissue nevus: nevus lipomatosis superficialis

Sirin Yasar', Nurhan Déner? Zehra Asiran Serdar?, Pembegiil Giines*

Ozet

Nevus lipomatozus superfisiyalis, dermiste olgun ektopik yag do-
kusu ile karakterize, nadir gortlen bir hastaliktir. Klasik ve soliter
olmak Gzere iki tipi bulunur. Klasik tipte, lezyonlar deri renginde
cok sayida yumusak papul ve nodilden olusur. Burada, 14 yasin-
daki erkek cocukta, sag bacagin arkasinda yer alan, histolojisi “ne-
vus lipomatozus superfisiyalis” ile uyumlu bir olgu incelendi. Bu
vesileyle, s6z konusu hastalik ile benzerlik gosteren lipom, seg-
mental nérofibromatosis ve epidermal nevus’'un ayirici tanisi hak-
kinda, birinci basamakta da yararli olacak bilgileri gozden gegcirdik.

Anahtar sozciikler: Lipom, lipomatozis, nevus.

evus lipomatozus superfisiyalis (NLS), cogun-

lukla kalga ve st uylukta, yamusak kiime sek-

lindeki paptilonodiillerin olusturdugu hamar-
tomat6z bir konnektif doku nevusudur. Dermisteki kol-
lajen bantlar arasinda ektopik yag dokusu ile karakterize
nevoid bozukluk olarak tanimlanir.”” “Nevus kiitanosus
lipomatozus siiperfisiyalis” adlandirmasini, 1921°de ilk
kez, Hoffman ve Zurhelle, 25 yasindaki bir erkek hasta-
nin gluteal bolgesindeki dogumsal, ¢cok sayidaki yumusak
nodiiller icin kullanmiglardir." Burada, klinik ve histolo-

jik olarak “nevus lipomatozus siiperfisiyalis” ile uyumlu

Summary

Nevus lipomatosis superficialis is a rare disorder characterized by
mature adipose tissue within the dermis. There are two clinical
types; classical and solitary. Lesions of classical type present as soft,
multiple, skin-colored or yellowish papules or nodules. Herein, we
present 14-year-old male patient with a lesion localised at the back
of the right leg histologically diagnosed as nevus lipomatosis
superficialis. Thus, we aimed to review the differential diagnosis of
nevus lipomatosis superficialis lesions which may be misdiagnosed
as lipoma, segmental neurofibromatosis, epidermal nevus in hope
to be also useful for primary care physicians.
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bir olgu ele alinmig ve konnektif doku nevuslart gézden

gecirilmistir.

Olgu Sunumu

Ondort yagindaki erkek hasta, sag bacaginin arkasin-
daki sislikler nedeniyle poliklinigimize bagvurdu. Hasta 8
yasinda iken ortaya ¢ikan kabarik lezyonlar herhangi bir
yakinmaya yol agmiyordu. Hastanin 6z ve soygecmisinde
ozellik yoktu. Fizik muayenede sag gluteal bolgede sa-
rimsi-deri renginde, papiilonodiiler lezyonlar kiimesinin

olusturdugu bir plak saptand: (Resim 1). Histolojik ince-

) Haydarpasa Numune Egitim ve Arastirma Hastanesi Dermatoloji ve Zihrevi Hastaliklar Klinigi, Dermatoloji Basasistani, Istanbul
2) Haydarpasa Numune Egitim ve Arastirma Hastanesi Dermatoloji ve Zihrevi Hastaliklar Klinigi, Dermatoloji Asistani, Istanbul

3) Haydarpasa Numune Egitim ve Arastirma Hastanesi Dermatoloji ve Ziihrevi Hastaliklar Klinigi, Dermatoloji Uzmani, Istanbul

4 Haydarpasa Numune Egitim ve Arastirma Hastanesi Patoloji Klinigi, Patoloji Uzmani, Istanbul

2010 © Yayin haklar Tirkiye Aile Hekimligi Uzmanlik Dernegi (TAHUD)'a aittir. Her hakki saklidir. Deomed Medikal Yayincilik tarafindan yayimlanmaktadir.
Copyright © 2010 Turkish Society of Family Practice. All rights reserved. Published by Deomed Medical Publishing, Istanbul.



Resim 1. Sag gluteal bolgede sarimsi papullerden olusan plak.

lemede dermiste ektopik yerlesimli olgun adipoz doku
lobiilleri saptanarak “nevus lipomatozus siiperfisiyalis”
tanist konuldu (Resim 2). Hastaya cerrahi eksizyon son-
rasinda nadiren niiks olabilecegi soylendi. Hasta cerrahi

girisimi kabul etmedi.

Tartisma

Nevus lipomatozus siiperfisiyalis (NLS) lezyonlar:
dogumdan sonra ya da hayatn ilk 2 dekadinda ortaya c¢1-
kar; cinsiyet farki ve ailevi yatkinlik yoktur.' Bir araya
toplanan papiil ya da nodiillerin olusturdugu, sarimsi ya
da deri rengindeki lezyonlar zosteriform (segmental) da-
gilim gosterebilir, sapli ya da deriye yapisik olabilir. Lez-
yon yiizeyi serebriform (beyin benzeri) ya da dizdir.
Klasik (¢ogul) ya da soliter 2 tipi bulunur. Lezyonlar pel-
vik kugakta, siklikla lomber bolge, kalga ve sakral bolgede
yer alir; bu bolgede yerlesimin nedeni bilinmemektedir.
NLS, yiiz, sach deri, diz, klitoris, skrotum, gogiis ve ka-
rinda da daha az siklikta gériilebilmektedir.”* Lezyonla-
rin ¢ogu zamanla degismez, ancak kimi kez buytyebilir.

Dev NLS olgular1 da bildirilmistir.” Olgumuzdaki lez-

Tiirkiye Aile Hekimligi Dergisi | Turkish Journal of Family Practice | Cilt 14 | Say1 3 | 2010

Resim 2. Dermiste yerlesmis ektopik yag lobulleri (HE x10).

yonda en sik goriilen yerlesimde, gluteal bolgede, sarim-
si-deri renginde kiimelenmis papiiler plak gériintimde
idi. Bu lezyonlarin ¢ocuklukta ortaya ¢ikmasi, orta hatt
gecmemesi ve yerlesimi klasik tip NLS ile uyumluydu.
Nevus lipomatozus stiperfisiyalis biyopsisinde sapta-
nan ektopik yag dokusunun kokeni tam olarak bilinme-
mektedir. Bu ektopik hiicrelerin, 6zellikle retikiiler der-
miste subpapiler pleksusun kan damarlari etrafinda bu-
lunmasi, yag hiicrelerinin kan damarlarindaki adipozit-
lerden ya da kan damarlarina ¢ok yakin olarak uzanan
kiiciik 6ncii hiicrelerden kaynaklandigini distindiirmek-
tedir. Yeni elektron mikroskobik incelemeler, bu varsa-
yimi desteklemektedir.’” NLS’nin yag dokusunun fokal
heterotopik gelisimine bagl gercek bir nevus olabilecegi
ya da deri bag dokusundaki dejeneratif degisikliklerin
adipoz metaplaziye yol actig1 6ne siiriilen diger varsa-

ylmlardlr.s

Ayricr tamida lipom, lipofibrom, epidermal nevus,
segmental norofibrom, fokal dermal hipoplazi, kollaje-
noma, epidermal neviis, jivenil elastom, Michelin Lastik

Bebek Sendromu akla gelmelidir.”’
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Kozmetik nedenler disginda genellikle tedavi gerek-
mez. Basit cerrahi eksizyon yeterlidir. Rekiirrens nadir-
dir, bir vakada eksizyondan 5 yil sonra rekiirrens bildiril-
migtir.” NLS’nin bugiine dek habis doniisiimii bildiril-
memigtir.

Olgumuz klinik 6zellikleri ve histopatolojik bulgula-
riyla klasik NLS tansi aldi. Nadir gériilen bu tiir lezyon-
lar klinikte ihmal edilebilmekte, siklikla da lipom sanil-
maktadir. Bu olgu ile NLS’nin genel 6zelliklerini birinci
basamak hekimlerine aktarmay1 amacladik. Atipik gorii-
nimli lipom benzeri lezyonlarin dermatologa yonlendi-
rilmesiyle nadir gorilen hastaliklara dogru tan1 konmasi

saglanabilecektir.
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