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Olgu Sunumu
Jeissner’in Lenfositik Infiltrasyonu: Olgu Sunumu
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Ozet

Jeisnner’in lenfositik infiltrasyonu bas, boyun ve sirtta yer alan eritemli papiil ve plaklarla karakterize etyolojisi bilinmeyen
bir deri hastaligidir. Eriipsiyon aylar sonra ya da birkag yil sonra gerileyebilecegi gibi yillarca da siirebilir. Birgok ampirik
tedavi sinirli bagari ile denenmistir. Bu yazimizda cerrahi ile basariyla tedavi ettigimiz ve sonrasinda niiks gelismemis ender
lokalizasyona sahip Jeissner’in lenfositik infiltrasyonu tanili olgumuzu sunduk.

Anahtar kelimer: Jeissner’in lenfositik infiltrasyonu

Lymphocytic Infiltration of Jeissner: Case Report

Abstract:

Jessner’s lymphocytic infiltration of the skin is a skin condition of unknown etiology characterized by erythematous papules
and plaques located on the head, neck and upper back. The eruption resolves spontaneously after months or a few years but
can recur for several years. A variety of empirical treatments has been tried with limited success. We report here a case of

Jessner’s lymphocytic infiltration of the skin at a rare localisation and successfully treated with surgery.
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Giris

Ik defa 1953’ te Jessner ve Kanof tarafindan
tanimlanan bu patoloji benign kronik T-hiicre
infiltratif hastaligi olarak da bilinir’. Spontan
remisyon olabilir fakat genellikle tekrarlarla
seyreden bir hastaliktir. Genellikle orta yasta izlenir
ve kadmlarla erkeklerde esit siklikta goriiliir®.
Siklikla yiiz, kollar, boyun, sirtta gozlenirler3. Bu
yazimizda ise uyluk medyalinde kitle ile gelen ve
patoloji sonucu Jeissner’in lenfositik infiltrasyonu
olarak rapor edilen ¢ocuk hastayi sunduk.

Olgu Sunumu

On bir yasinda erkek hasta klinigimize sol uyluk
medyalinde 1 senedir iyilesmeyen, {izerinde iilserin
bulundugu yaklasik 3x2 cm’ lik yer yer nekroz
iceren kitle ile bagvurdu. Oykiisiinde hicbir dzellik
tarif etmeyen hasta yatirildi. Lokal anestezi altinda
cilt lezyonu olas1 skuamoz hiicreli karsinom ya da
bazal hiicreli karsinom tanilart da diisiiniilerek
giivenlik smir1 ile eksize edildi. Ve primer
stitiirasyon uygulandi. Postoperatif komplikasyon
izlenmeyen hastanin patoloji sonucu Jeissner’in
lenfositik infiltrasyonu seklinde rapor edildi.

Tartisma

Jeissner’in lenfositik infiltrasyonu relapslarla
seyreden kronik direngli bir cilt patolojisidir.
Lezyonlar asemptomatik olmakla birlikte yanma ve
kasinti gibi semptomlar da izlenebilir. Bizim
olgumuzda hastamiz uyluk medyalinde kasint1 ve
iyilesmeyen iilsere kitle ile basvurdu. Ciltte eritemli
lezyonlarla seyreden bu hastalik kutandz lupus
eritematosus  ile  benzerlik  gostermektedir®”.
Histopatolojisinde epidermal invazyon gdstermeyen
perivaskiiler dermal lenfositik infiltrasyon tipiktir®®.

Hastaligin tedavisinde intralezyonel steroid
enjeksiyonu, sistemik kortikosteroidler,
antimalaryal ilaglar, talidomit, tetrasiklin,
kiryoterapi ve fototerapi denenmistir®®. Literatiirde
bu tarz tedaviler sonrasi genellikle lezyonun
tekrarladigi belirtilmistir. Ayrica bahsedilen tedavi
sekilleri genellikle yaygin lezyonlarda yapilmustir.
Bizim olgumuzda ise lezyon tek ve lokalize idi.
Dolayist ile patolojik tani ve es zamanl olarak
tedavi i¢in cerrahi yapildi. Hastanin 2 ay takibinde
niiks izlenmedi.

Sonuc¢

Sonu¢ olarak bu yazimizda g¢ocukluk caginda
nadir gdzlenen Jeissner’in lenfositik infiltrasyonu
tanis1 alan bir olguyu sunduk. Ozellikle lokalize
olan ve sistemik medikal tedaviye direngli
lezyonlarin  tedavisinde  cerrahinin de yer
alabilecegini belirtmek isteriz.
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