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KONDROID SiRINGOMA: NADIR BiR DERi TUMORU

CHONDROID SYRINGOMA: A RARE SKIN TUMOUR
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OZET

Kondroid siringoma, deri eklerinin seyrek gorilen iyi
huylu timoridir. Kondroid veya psddoadneksiyal bir matriks
olusturan, cogunlukla intradermal, nadiren de subkitan yer-
lesimli nodil seklindedir. Genellikle 3 cm'den kiiguktir, ancak
daha biyuk boyuta da ulasabilir. Karakteristik olarak yetiskin
erkeklerde bas-boyun bélgesinde goriilen, agrisiz, iyi sinirli ve
yavas buyuyen kitle seklindedir. Bu calismada, epidermal kist
on tanisi ile ¢ikartilan ancak patolojik tanisi kondroid siringo-
ma gelen bir olgu sunulmaktadir.
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GIRIS

Kondroid siringoma veya derinin mikst timord,
deri eklerinin seyrek gorulen iyi huylu timoéradar.
Kondroid veya psddoadneksiyal bir matriks olustu-
ran, ¢ogunlukla intradermal, nadiren de subkitan
yerlesimli nodul seklindedir. Genellikle 3 cm’den ki-
¢uktlr, ancak daha blyuk boyuta da ulasabilir. Ka-
rakteristik olarak yetiskin erkeklerde bas-boyun bdl-
gesinde gorilen, agrisiz, iyi sinirli ve yavas buylyen
kitle seklindedir.! Bu calismada, epidermal kist 6n
tanisi ile ¢ikartilan ancak patolojik tanisi kondroid
siringoma gelen bir olgu sunulmaktadir.
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34 yasindaki erkek hasta, yaklasik on yildir sol
yanaginda var olan sisligin son zamanlarda giderek
biylmesi tzerine klinigimize basvurdu. Hastanin fi-
zik muayenesinde sol yanaginda yaklasik 1x1 cm
boyutlarinda, subkitan yerlesimli, agrisiz, hareketli
noduler lezyon tespit edildi (Sekil 1). Hastanin yi-
ziinde ¢ok sayida bulunan akne skarlari da g6z énu-
ne alindidinda, lezyona epidermal kist 6n tanisi ko-
nuldu. Lokal anestezi altinda tamami eksize edilen
lezyonun makroskopik gériinimu kirli beyaz renkte,
kapsule nodil seklindeydi (Sekil 2). Mikroskobik
olarak ise ¢evre doku ile iyi sinir olusturan, epitelyal
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ABSTRACT

Chondroid syringoma is a rare, benign tumor of skin ap-
pendages. It is a mostly intradermal and rarely subcutaneous,
chondroid or pseudoadnexial matrix forming nodule. It is
often smaller than 3 cm, but may grow larger. Characteristi-
cally, it is a slow growing, fine bordered mass at the head and
neck region of adult males. In this study we are presenting a
case, which was operated with an early diagnosis of epider-
mal cyst, but the histopathological diagnosis was chondroid
syringoma.
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ve stromal komponentleri igceren bifazik patern mev-
cuttu. Stromada yaygin hyalinizasyon alanlari mev-
cuttu. ileri derecede seliiler gériinime sahipti. His-
topatolojik inceleme sonucunda lezyonun epidermal
kist degil, kondroid siringoma olduguna karar verildi
(Sekil 3).

TARTISMA

Kondroid siringomalar derideki yag bezleri, ter
bezleri ve ektopik tukirik bezlerinden gelisirler.?
Yavas blylyen, agrisiz, iyi sinirli, subkitan veya
intradermal yerlesimli nodul seklindedirler. Primer
deri timérlerinin %0,01’inden azini olustururlar. Ka-
rakteristik olarak yetiskin erkeklerde bas-boyun bdl-
gesinde gorulurler. Burun, yanak, ust dudak, skalp,
alin ve alt gene en sik goruldigu yerlerdir. Lezyonun
¢api cogunlukla 0,5-3 cm arasindadir.’

Genellikle soliter ve benigndir, ancak malign ol-
gular da bildirilmistir. Malign formlar genellikle daha
genis boyutta ve kadinlarda daha siktir. Ekstremite
ve gévde tutulumu bas-boyun bélgesine gére daha
fazladir.®
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Sekil 1. Hastanin fizik muayenesinde sol yanaginda yaklasik 1x1
cm boyutlarinda, subkiitan yerlesimli, agrisiz, hareketli nodiiler
lezyon tespit edildi

Sekil 2. Eksizyon sonrasi lezyonun makroskopik goriiniimii

Kondroid siringoma olgulari ¢ogunlukla sebase
veya epidermal kist 6n tanisi ile ameliyat edilirler.
Ayirici tanida ayrica dermoid kist, nérofibrom, der-
matofibrom, histiyositom, pilomatrikoma gibi deri
lezyonlari da dusuUnulmelidir. Ayirici tani igin ince
igne aspirasyon biyopsisinin 6nerilmektedir.* Ancak,
kesin tani igin en uygun yéntemin lezyonun tama-
men eksizyonu ve histopatolojik incelemesi oldugu-
nu distinmekteyiz.

Kondroid siringoma olgularinda genellikle lez-
yon boyutunun kiguk oldugu da g6z énine alinir-
sa, kesin tedavi lezyonun tamamen eksize edil-
mesidir. Yetersiz eksizyon yapilan olgularda niks
bildirilmistir.®> Bizim olgumuzda ise uygun sekilde
yapilan eksizyon sonrasinda nuks saptanmadi.
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Sekil 3. Lezyonun histopatolojik goriiniimii (H-E, 40x)

Sonug olarak, bu timdrler genellikle benign ve
yavas biyiyen lezyonlardir. Ozellikle orta yastaki
erkek hastalarda bas boyun bélgesinde yavas bi-
ylyen subkuitan veya intradermal yerlesimli nodler
lezyonlarda akla getirilmelidir. Epidermal kist oldu-
gu disitnillen olgularda ¢ikarilan materyal, mak-
roskopik olarak kondroid siringomadan ayrimi gli¢
oldugundan, olasi bir malignitenin atlanmamasi agi-
sindan mutlaka histopatolojik incelemeye génderil-
melidir.

Dr. Tolga ERYILMAZ

8. Cadde Yesiltepe Bloklari 4. Blok No: 34 Emek, 06510, ANKARA
Tel: (312) 222 8815

Faks: (312) 212 9908

E-posta: mdtolgaer@yahoo.com

KAYNAKLAR

1. YavuzerR, Bagterzi Y, Sari A, Bir F, Sezer C. Chondroid syringoma:
a diagnosis more frequent than expected. Dermatol Surg. 2003;
29:179-81.

2. Stout AP, Gorman JG. Mixed tumors of the skin of the salivary
gland type. Cancer. 1959; 12: 537-43.

3. Barnett MD, Wallack MK, Zuretti A, Mesia L, Emery RS, Berson
AM. Recurrent malignant chondroid syringoma of the foot: a
case report and review of the literature. Am J Clin Oncol. 2000;
23:227-32.

4. Srinivasan R, Rajwanshi A, Padmanabhan V, Dey P. Fine needle
aspiration cytology of chondroid syringoma and syringocysta-
denoma papilliferum. A report of two cases. Acta Cytol. 1993;
37:535-8.

5. Hirsch P, Helwig EB. Chondroid syringoma. Mixed tumor of skin,
salivary gland type. Arch Dermatol. 1961; 84: 835-47.

www.turkplastsurg.org



