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Giriş

Epidermal nevüsler embryojenik epidermisin bazal ta-
bakasındaki puliripotent germinal hücrelerden köken 
alan organoid lezyonlardır (1). Verrüköz tipde dahil ol-
mak üzere birden fazla klinik varyantları vardır. Verrüköz 
epidermal nevüs genellikle kadınlarda sık görülür ve alt 
ekstremitelere yerleşmeye meyillidir. Doğumda vardır ya 
da erken yaş döneminde ortaya çıkar. Erişkin başlangıcı 
nadirdir (1,2). Verrüköz epidermal nevüsün, keratinosit 
nevüslerin diğer histolojik tipleri olan inflamatuar lineer 
verrüköz nevüs, akantolitik epidermal nevüs ve linear po-
rokeratosisden ayırıcı tanısı yapılmalıdır (3). Epidermal 
nevüs zemininde gelişmiş bazal hücreli karsinom (BCC) 
ve skuamöz hücreli karsinom (SCC) vakaları nadiren bil-
dirilmiştir. Lezyon üzerinde  ani nodül oluşumu ve ülser 

görüldüğünde malign transformasyondan şüphe edilme-
lidir (4). Burada verrüköz epidermal nevüs zemininde 
gelişmiş  pigmente bazal hücreli karsinom olgusunu su-
nuyoruz.

Olgu 

65 yaşında erkek hasta, sağ ön kolda doğuştan beri var 
olan hiperpigmente verrüköz lezyonda son 2 yıldır büyü-
me olması nedeniyle kliniğimize başvurdu. Bu lezyon için 
daha önceden hiçbir tedavi uygulanmamıştı. Dermatolo-
jik muayenede sağ ön kolda deri üzerine yerleşik 3.5x2.5 
cm. boyutlarında kenarları düzensiz koyu kahverenk-
li verrüköz sert papülerden oluşan plak lezyon görüldü 
(Resim1). Lezyon merkezinden alınan biyopsinin histo-
patolojik incelemesinde, epidermiste  hiperkeratoz, para-
keratoz ve irregüler akantoz, dermiste solar dejenerasyon 
ve desmoplazi gösteren bağ dokusu içerisinde, pigmente 
melanofajlarıda içeren kronik iltihabi hücre infiltrasyonu 
ile birlikte atipik bazal hücrelerden oluşan invaziv tümör 
adaları izlendi.
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Verrüköz epidermal nevüs zeminimde gelişmiş pigmente bazal 
hücreli karsinom: Olgu sunumu       

Epidermal nevüsler embriyojenik epidermisin bazal tabakasındaki pluripotent germinal hücrelerden köken alan organoid lezyonlar-
dır. Oldukça nadir görülür. Verrüköz tipte dahil olmak üzere birden fazla klinik varyantları vardır. Verrüköz epidermal nevüsün, lo-
kal, sistematik, nevus unius lateris, ihtiyosis histriks ve inflamatuar lineer verrüköz nevüs gibi alt tipleri vardır. Literatürde, epidermal 
nevüs zeminde gelişmiş bazal hücreli karsinom ve skuamöz  hücreli karsinom vakaları nadir olarak bildirilmiştir. Bu makalede, nadir 
görülmesi nedeniyle, lokal tip verrüköz epidermal nevüs zemininde gelişmiş pigmente bazal hücreli karsinom olgusunu sunduk.
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Pigmented basal cell carcinoma that developed basis on verrucous epidermal nevus: case report

Epidermal nevi are organoid lesions that originate from pluripotent  germinative cells at the basal layer of the embryonic epidermis. 
It is rarely seen. There are multiple clinical variants including verrucous type. There are subtypes of verrucous epidermal nevus as 
localized, systematized, nevus unius lateris, ichthyosis hystrix and inflammatory linear verrucous nevus. In literature, cases of basal 
cell carcinoma and squamous cell carcinoma, that developed basis on epidermal nevus, were rarely reported. In this manuscript, we 
reported case of  pigmented basal cell carcinom that developed basis on localize type verrucous epidermal nevus.
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Tümör adaları periferindeki hücreler nükleer palizadlan-
maya sahipti (Resim2). Bu histopatolojik bulgular eşliğin-
de olguya verrüköz epidermal nevüs zemininde gelişmiş 
pigmente bazal hücreli karsinom tanısı verildi. Lezyon 
intakt cerrahi sınırlarla eksize eildiğinde BCC tanısı teyit 
edildi.  

Tartışma

Epidermal nevüsler  embryojenik epidermisin bazal ta-
bakasındaki pluripotent germinal hücrelerden köken 
alan derinin hemartomatöz lezyonlarıdır. Görülme sıklığı 
1/1000 dir (1). Epidermal nevüsler; keratinosit, folliküler, 
sebase, apokrin, ekrin nevüsler ve becker nevüs olarak sı-
nıflandırılır (3). Keratinosit nevüslere dahil olan verrüköz 
epidermal nevüsün de, lokal, sistematik, nevus unius late-
ris, ihtiyosis histriks ve inflamatuar lineer verrüköz nevüs 
gibi alt tipleri vardır (5). Olgumuzda verrüköz epidermal 
nevüs, lokal tiptedir.

Epidermal nevüsde sekonder tümörlerin gelişimi nadir-
dir. Bildirilen sekonder deri tümörleri BCC, SCC, bowen 
hastalığı, malign ekrin poroma, keratoakantoma ve triko-
epitelyomadır (4).

Lezyon üzerinde ani bir nodül oluşumu ve ülser görüldü-
ğünde malign transformasyondan şüphe edilmelidir (4,6).

BCC epidermal nevüsün bilinen bir komplikasyonudur. 
BCC, nevus sebaceus ve syringocystadenoma vakaların-
da sık görülürken, verrüköz epidermal nevüste nadirdir. 
Arun ve arkadaşlarının 2000 yılında yazdıkları makalede 
dünya literatüründe  30 yıllık taramada 8 hastadan olu-

şan 7 vaka raporu sunulduğunu bildirmişlerdir. 3 hastada 
lokalize, 4 hastada ise geniş ve yaygın olduğu, 3 hastada 
da verrüköz epidermal nevüs içerisinde BCC ile birlikte 
SCC’de oluştuğu, bu olgularda yeni nodül oluşumu, ül-
ser ve kanamanın  yaygın bulgular olduğu bildirilmiştir 
(7). Bilgilerimize göre literatürde günümüze kadar benzer 
olgu olarak 10  vaka raporu sunulduğunu görmekteyiz (6-
8).

Dermatoloji pratiklerinde epidermal nevüsün profilaktik 
eksizyonu konusunda ortak bir görüş yoktur. Epidermal 
nevüste nodül oluşumu, büyüme, ülserasyon gibi şüpheli 
değişiklikler varsa biyopsi veya eksizyon önerilir. Eksiz-
yon materyalinde malign transformasyonu ekarte etmek 
için histopatolojik inceleme yapılmalıdır. Eksizyondan 
sonra rekürrens ve erken rezidüel tümörü tespit etmek 
için düzenli takip önerilir. 

Bir makalede  BCC klinik olarak sadece bir bölgede bulgu 
verebilirken, histopatolojik olarak diğer yerlerde de mev-
cut olabileceği kuşkusuyla lokalize tipte verrüköz epider-
mal nevüsün yeterli cerrahi sınırla eksizyonu tavsiye edil-

Resim 1: Ön kolda yerleşik verrüköz epidermal nevüs zemininde 
gelişmiş bazal hücreli karsinom

Resim 2: Keratinositlerde verrüköz proliferasyon, dermiste bazal 
hücreli karsinom (HE, x 40)
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mektedir (9). 

Sonuç olarak, epidermal nevüslerde kanser gelişimine 
dikkat çekmek amacıyla ve nadir görülen bir vaka olması 
nedeniyle, verrüköz epidermal nevüs zemininde gelişen 
BCC olgusunu burada sunduk.
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