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Bir Vaka Nedeniyle (Verruca Vuigaris)
Asis, Filsun AYABAKAN (*} — Arag. Gor Meral EYiGOR (%)

Verruca Vulgaris hem aiz mukozasinda ve hem de deride lez-
yonlar meydana getiren bir hastahktr (2, 3). Verriikdz lezyon!ar bir
cok yazarlar tarafindan simflandirmaya tabi tutulmusiardir, Tiecke
verrikdz lezyonlar ice ayiwrmighir (7) :

1) Verruca Vulgaris,
2) Verruca senilis (seborrheic keratosis=basal cell carcinomal,
3) Verriikdz karsinoma,

Verruca senilis (seborrheic keratosis) dzellikle yash insantarda
ve en sik olarak gogis, kollar ve yiizde gorilir. Genellikle selimdir
ve mikroskobik olarak basal hicreli karsinomaya biraz benzeyis
gosterir. Bu olugum ackantoz nevus olarakta bilinir. ‘Nedeni belli
degildir. Verruca vulgaris gibi viral orijinli oldugu kabul edilir.

Verriikdz karsinomada, yash sahislarda fazla titin gignemekie
meydana gelebilen squamous-cell karsinomanin bir tipidir.

Verriikéz lezyonlarla ilgili bilgiler tabloda dzetlenmistir (7).

{4 1. 0. Dishekimligi Fakiltesi Adiz Hastaliklary Kirsist Asistant.
(*) I. 0. Dighekimligl Fokiltesi Agiz Hastahkiari KirstisG Aragtirma Goreviisi.
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" Etyoloji:

Literatiirde kesin deliller olmamasing ragmen viral mengeli ol-
dugu kabul edilmektedir. Halk arasinda -sigil adi verilen ayni mahi-
vetteki lezyonlanin el ve ayak pqrmakiurt lizerinde gorilmeleri viral
crijinli oldugu fikrini kuvvetlendirmekisdir. Bgsit verruca sigil ma-
teryalinin- steril filtratinin intrakiitandz injeksiyonu ile deneysei ola-
rak meydana getirilmistir. Verrucalarm cikariidiktan sonra  tekrar
onlarin bulagicr dzelligini destekler (1). Bununla beraber bif cok va-
kada ozellikle agiz bolgesindeki bu lezyontarin sebebi tesbit edile-
. memigtir bazi yozarlarca infeksiydz, travmatik ve neoplastlk ola-
bilecegdi kabul edilir (4, 5).

Klinik Ozellikler :

Verruca vuigarisin klinik goriinisil, papillomaninkine benzer (2,
3, 8). Beyazimtirak renkte (1-2 mm.) ¢capinda etrafi keskin siniri pa-
pillamatdz gelismelerdir, Kiimeler halinde meydanc: gelir fakat nadir
olarak tek tek lezyonlar halinde de gérilir {7 ). Genellikle uzun si-
rede ve yavas biylimeieri papillomalardan avird edilmesinde  biy
bulgu olabilir (8). Bazi paiolojistier, bu tip lezyonlar papilloma ola-
rak kabul ederler; bozilarida verrucalart ayr bir Kategoride ince-
lerler (7).

Derideki sigillerde bir kural olarak lezyonlarin daha erken saf-
halarinda yiizey, boynuzsu ve bir dereceye kadar diiz yikselir. Cevrs
derinin normal renginden pek farkii degildirler. Onlar doha olgun
hale gelince yiizeyin dizensizligi artar {1). Deri ve adiz mukozasindu
bazen mekaniksel bir irritasyon nedeniyle 6Iu$an verrucalar devamii
ve ¢ok sayida olabilirler; kati, ptrizia, cikinil gorintlye sahiptirler.
Eder onlar I6koplaziden dolayi etkilenen sahadaysatar, yumusak ve
iltihaph olabilir ve mallgnlteye egilim gosterebilirler (5).

Verruca senilisin yaslilarda gérilen bir verrikdz lezyon olmast-
na ragmen verruca vulgaris doha zwade asabi mizach cocuklarda
gorulur

Histopatolojik Ozellikler :

Verruca vulgarisde, papiller gayri tabii bir codalmaylo karakteri-
zedir. Baslica degisiidikler epiteldedir. Stratum korneumun daha
belirgin hiperplazisiyle, isaretli akantoz, hiperkeratéz, purakeratoz
mevecuitur. Reteridgeler uzamig ve kalinlagsmislardir. Lezyonun
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rherkezine dodru radyal olarak veya nadir olarak da bazal membra-
nin altina dogru uzanwlar, Bazal tabakanin normal seviyesi altindo
retepegsler icin yayilmaya egilim vardir (1).

Keratotik materyalin blnyesinde, keratin ihtiva eden psoddokisi-
ler mevcuttur. Bazen mitotik figirler gdzlenebilir. Belirgin akantosi-
se ragmen, epitelyal tabakalarin muntazam devamhiigi, genellikle
mevcutiur. Sikhkla, kronik iltthap elemanlar, koryumda gbzlenir.
Granuler tabaka vakuoller veya yuvarlak, oval, eosinofilik inkiizyon
gosterebilir. Subepitelyal bad dokusunda iltihabi inflitrasyon mini-
maldir (1, 7).

Tedavi:

Verruca vulgaris, lezyonlarin kigiik boyutlarda olmalart sebe-
biyle cerrahi yolla ¢cikartikirlar.-Ozellikle cok kiigiik lezyonlar elektro-
koterle veya simik maddelerle (AgNO;, trikiorasetik asit, fenol ko-
terize edilebilir.

Vaka:

Hasta 12 yasinda bir kiz ¢ocugudur. Klini§imize agzindaki yay-
gin sigil seklindeki kitlelerin ne oldugunu merak ederek bagvurmus-
tur. Yaptigimiz agizici muayenede sol kommisurden basliyarak ret-
romoler bélgeye dodru ufak saph ¢ok sayida papillamatdz kitleler
mevecuttu. Anamnezde hastanin el ve ayaklarnnda Siéile benzer olu-
sumlarin mevcut olmadigini dgrendik. Ozellikle yanak icindeki bir
kitle klinik olaruk__' papillomaya benziyordu. Lezyonlarin  sayilarinin
cok olmasi nedeniyle tedavide elektrokoteri tercih ettik. ilk seansta
lokal anestezi altinda blyiik kitleyi, daha sonraki seanslarda diger
ufak lezyonlarn koterize ettik. Bir ay sonraki kontrolde hastanin agiz
icinde herhangi bir verrikdz olugum kalmamis olup tamamen iyi-
lesmigti.

Biopsi Raporu :

Makroskopik bulgular: 4 mm. capinda mukoza ile értiilti beyaz
renkli doku par¢asi. Prot No: 796/80.

Mikroskopik bulgular : Yizeyi érten cok kath yasst epitelde bir
alanda glgli akantoz izlenmektedir; disa dodru kabariklik yapmak-
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tadir. Spinal hiicreler arasinda berrak sitoplazmall olaniara rastian-

maktadir,

Mikroskopilc tani :
oglu. s

Resim 2 : Ayni hastamn dudak icindeki yaygin lezyonlan

v

Verruca Vulgaris. 17.4.1980 Dog. Dr. S. Cél-
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6ZET

12 yasinda bir kiz gocufunda gériilen verruca vulgaris vakast takdim edildi.

SUMMARY

in this paper, A case of verruca vulgaris s presented. The patient was a girl
and 12 years old.
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