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Olgu Sunumu Koliikgii ve ark.

Penil Epidermoid Kist: Olgu Sunumu

Penile Epidermoid Cyst: A Case Report

"Engin Koliikgii, “Mehmet Necmettin Mercimek

Ozet:
Tokat Devlet Hastanesi Epidermoid kistler insan viicudunda her bdlgede
Uroloji Béliimii goriilebilmesine ragmen en sik karsimiza ¢ikan

alanlar avug i¢i ve parmaklardir. Bununla birlikte
penil epidermoid kistler son derece ender izlenen
ve cogunlukla asemptomatik seyreden benign
olusumlardir. Bu c¢alismada cinsel iliskide
giicliige neden olan penil epidermoid kist olgusu
literatiir bilgilerimiz esliginde degerlendirilmistir.

2 Samsun Liv Hospital Uroloji
Bolimii
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tedavi

Abstract
Sorumlu Yazar
Although the epidermoid cysts can be seen in

Uzm. Dr. Engin Koliikgii every region in the human body, commonly areas
are palms and fingers. However, penile

Tokat Devlet Hastanesi Uroloji : . :
epidermoid cysts are extremely rare benign

Boliimii | ; _

o formations that are usually asymptomatic. In this
E-posta: study, a case of penile epidermoid cyst with
drenginkolukcu@gmail.com difficulty in sexual intercourse was evaluated in

the light of literature.
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Giris

Epidermoid veya epidermal  Kistler
viicudiin herhangi bir yerinde sikca
goriilebilen dermiste olusan sert, agrisiz ve
mobil ozellikte kistik yapilardir (1).
Gecmis yillarda yapilan bilimsel analizlere
bakildiginda viicutta en sik avug¢ ici ve
parmaklarda goriildiigii rapor edilmistir
(2). Literatiirde peniste epidermoid Kkist
olgusu oldukg¢a nadir goriilmektedir. Yavas
bliyime egiliminde olan bu kistik
olusumlar konjenital olabilecegi gibi
yetiskin yas grubunda cerrahi veya travma
sonrasit iyilesme stirecinde de
goriilebilmektedir (3).

Hastalarin ¢ok biiyiikk bir boliimii
asemptomatiktir.  Klinik bulgu veren
olgularin c¢ogu ergenlik veya yetiskin
donemde profesyonel saglik hizmeti veren
kuruluslara basvurmaktadirlar. Alt tiriner
sistem yakinmalari, cinsel islev
bozukluklar1 ve penil kitle neden oldugu
semptomlar arasinda sayilmaktadir (4). Bu
calismada cinsel iliskide giicliik olusturan
penis lzerinde kitle ile bagvuran 43
yasinda erkek olgunun literatiir bilgilerimiz
esliginde tartisilmas1 amaglanmistir.

Olgu Sunumu

Kirkii¢ yasinda erkek hasta son bir yil
icerisinde penil kitleye sekonder gelisen
cinsel 1iliskide giiclik yakinmasi ile
basvurdu. Hasta alinan tibb1 Oykiisiinde
kitlenin uzun yillardan beri var oldugunu
bununla birlikte son 8 ay igerisinde
belirgin biiylime gosterdigini ifade etti.
llave olarak cinsel iliskide yasadig
giicliige bagl olarak ozellikle son 2 aydir
penil ereksiyonda biiyiik kaygi yasadigini
belirtti.  Uluslararas1  Cinsel  Islev
Indeksinin 5 Soruluk Versiyonu (IIEF-5)
ile degerlendirilen hastanin IIEF-5 skoru

16 olarak hesaplandi. Ek yakinmasi
mevcut  degildi.  Detayli  6zgecmis
analizinde  sistemik  hastaligt  veya
gecirilmig cerrahi Oykisiiniin olmadig:
Ogrenildi. Genitotiriner sistem
muayenesinde {iizerindeki penis cildine
yapisik, mobil, yumusak, penis saftinin
orta hattinin sol yaninda yaklasik 3 cm
genisliginde Kitle tespit edildi (Resim 1).
Bu  belirtilen  genitoiiriner  sistem
muayenesi bulgularin  disinda  hastaya
yapilan ayrintili  sistemik muayenede
patolojik bulgu izlenmedi. Kitle lokal
anestezi altinda tizerindeki penis derisi ile
birlikte c¢ikarildi ve olusan cilt defekti
primer onarildi. Histopatolojik inceleme
sonucu epidermoid kist olarak rapor edildi
(Resim-2). Intra  ve  postoperatif
komplikasyon ile karsilasiimadi. Islem
sonrast 3. aymda kontrole gelen hastanin
operasyon bolgesinin kusursuz iyilestigi ve
niiks izlenmedigi gozlendi. Ek olarak
hastanin almman ayrintili anamnezinde
hicbir cinsel yakinmasinin  olmadigt
ogrenildi ve IIEF-5 skoru 24 olarak
olgiildii. Olgu wyillik takip programina
alindi.

Resim 1: Penil epidermoid Kist olgusu.
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Resim 2:  Penil
histopatolojik goriintiisii.
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epidermoid  kist
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Edinsel olarak izlenen formlarinda
siklikla lokal travmalar sorumlu tutulurken
dogumsal  olanlarda  embriyogenezis
sirasinda dermis iginde smirli kalan
epidermal hiicre kalintilarin  neden
oldugu diisiiniilmektedir (5). Benign ve
cogunlukla yavag biiyiime egiliminde olan
bu kistik olusumlar genitoiiriner sistemde
farkli sayida ve boyutta karsimiza
cikabilmektedirler. Ayirict tanida dermoid
kist , teratoma, tretrokiitanoz fistiil,
steatokistoma ve Tlretral divertiikiil
diigtiniilen  klinik  antitelerdir ~ (6-8).
Genellikle  adolesan  ¢agina  kadar
asemptomatik seyretmekte ve cogunlukla
travmaya veya enfeksiyonla iligkili olarak
bulgu vermektedirler. Kiste bagl sekonder
olarak izlenen enfeksiyonlar, cinsel islev
bozukluklari, kozmetik kaygilar ve {riner
obstriiksiyonlar  cerrahi  endikasyonlar
olarak gosterilmektedir (9).

Epidermoid kistlerin kesin tanisi cerrahi
eksizyonu takiben yapilan histopatolojik

incelemelere ~ dayanmaktadir.  Tanisal
degerlendirmede kistlerin kreatin
icermeleri, etrafinda stratifiye epitelden
olusan bir kapsiil bulundurmalar1 ve fibroz
bag dokusu ile c¢evrili olmalar1 oldukga
onemlidir (5). Ge¢mis yillarda konu ile
yapilan analizlere bakildiginda 6zellikle
semptomatik olgularda cerrahi miidahele
onerildigi gortilmektedir. Olgumuzda da
doku bitinligii korunarak geride Kkistik
yapt  birakilmadan  cerrahi  eksizyon
uygulandi.  Postoperatif  kontrollerinde
hastanin semptomlarinda belirgin diizelme
oldugu ve cerrahi alanda niiks izlenmedigi
gozlendi.

Sonu¢ olarak epidermoid  kistler
viicudun her yerinde izlenebildigi gibi
genitoliriner  sistemde de  meydana
gelebilmektedirler. Cinsel islev bozuklugu
ile bagvuran erkek olgularin eksiksiz fizik
muayene yapilarak penil epidermoid kist
gibi mekanik etkileri ile cinsel islev
bozukluguna neden olacak patolojilerin
akilarda tutulmasmin son derece Onemli
oldugu diislincesindeyiz.
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