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Kutanoz Seffaf Hucreli Lezyonlardan Biri: Seffaf hucreli Fibroz Papul

Banu ince Alkan®, Aysegiil Erol*, Elcin Kadan?
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GIRIS

Bir cesit anjiyofibrom olan fibréz papdl, ylzde, 6zellikle burunda goérilen yetiskinlige 6zgU, akkiz, soliter
bir lezyondur. Histomorfolojik olarak kollajendz stromada ektatik damarlar ve igsi stellat fibroblastlardan
olusmaktadir. Arada multintkleer fibroblastlar da bulunabilmektedir. Tipik formu lokalizasyonu ile
birlikte kolaylikla taninabilen bu lezyonda nadiren seffaf hlcre degisikligi olabilmektedir. Bu gibi
durumlarda tanisal zorluk yasanabilir, ayirici tani yapmak gerekebilir. Fibréz papulin nadir gérulen bir
formu olan seffaf hicreli fibr6z papul olgusu ayirici tanilari ile birlikte sunulmustur.

OLGU

35 yasinda erkek hasta, sol burun kanadinda, 0,4 cm uzun capli, papuler lezyonun eksizyon materyaline
ait deri-deri alti 6rneginde Ulsere epidermis altinda, ylizeyel dermiste nodiiler gelisim gdsteren lezyon
izlenmistir. Lezyon artmis ve dilate 6zellikte vaskuller yapilardan zengin stromada, gruplar ve tabakalar
olusturan, genis vakuole veya seffaf sitoplazmali, hafif atipik gérinimde, klcUk-orta boyutta, irreguler
nukleuslu, ntkleolleri belirsiz, oval hicrelerden olusmaktadir. Arada az sayida mitoz izlenmis (Ki67
%10-30), pleomorfizm ve nekroz goérlilmemistir. Ayirici taniya giren seffaf hlcreli melanom, sebas6z
neoplazmlar, renal hicreli karsinom (RCC) basta olmak lUzere metastatik karsinomlar, néroendokrin
tamorler,  fibrohistiyositik ~ timérler, spesifik sarkomlar ve hematolenfoid maligniteler
immunhistokimyasal olarak ekarte edilmis, olguya seffaf hiicreli fibréz papul tanisi konulmustur.

SONUC

Kutanoz seffaf hlcreli lezyonlarda sitolojik atipi ve yapisal patern cogu zaman tanisal acidan yardimci
olmayabilmekte, ayirici taniya pek cok antite girmektedir. Bu lezyonlarda basta malign melanom,
sebasdz neoplaziler ve RCC metastazi gibi timorler immuUnhistokimyasal olarak ekarte edilmelidir. Yiz
bolgesinde 6zellikle burun lokalizasyonunda seffaf hicre degisikligi gosteren fibréz papil akilda
tutulmahdir.
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