Vulvanin Siringomasi

SYRINGOMA OF THE VULVA
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Ozet

Giris: GOz cevresinin ve yanaklarin siringomasi iyi bilinip
tanimlanmasina ragmen vulvar siringoma bu selim ekrin
timoriin nadir gorilen klinik bir varyantidir.

Olgu Sunumu: Bir kag¢ y1l igerisinde her iki labia majoralarinda
simetrik papiiler lezyonlar gelisen 32 yasindaki beyaz kadin
hasta sunuldu.

Sonug: Histopatolojik inceleme siringomanin tipik o6zelliklerini
gostermekteydi. Siringomanmn vulvanin papiiler lezyonla-
rinin aywricl tanisinda géz Oniine alinmasi gerektigini dii-
siinmekteyiz.
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Summary

Introduction: Although syringoma of the eyelids and the cheeks
are well known and defined, vulvar syringoma is a rare
clinical variant of this benign eccrine tumor.

Case Report: A case of a 32-year-old white female patient is
presented, who developed papular lesions symmetrically lo-
cated on both labia majora during a couple of years.

Conclusion: Histopathological examination showed typical fea-
tures of syringomas. We conclude that syringomas should be
considered in the differential diagnosis of papular lesions of
the vulva.
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Siringoma ekrin ter bezi kanallarimin intraepidermal
adenomasidir. Kiigiik, seffaf, deri renginde veya sarimsi 1-
3 mm ¢apinda birbirinden ayri, diizgiin sekilli papiillerle
karakterize, selim bir tiimordiir. En sik goz kapaklar1 ve
yanaklarin st kisminda yerlesir. Alin, boyun, aksilla,
gbgiis, abdomen, penis ve vulva diger etkilenebilen bolge-
lerdir. Lezyonlar genellikle multiple ve bilateral simetrik
yerlesimlidir. Nadiren unilateral veya lineer gruplar halinde
olabilirler (1-5).

Siringoma puberte doneminde ortaya ¢ikar ve erigkin-
lik doneminde de devam eder. Kadimnlarda erkeklerden
daha sik goriiliir. Ailesel olgular bildirilmistir. Down
sendromlu yetigkinlerin %18’inde siringoma goriiliir. Bu
oran diger mental retardasyonla giden hastaliklarda gorii-
lenden yaklagik 30 kez daha fazladir (1,5).

Siringomanin bir varyanti olan clear-cell siringoma
siklikla diabetes mellitusla iligkilidir. Klinik, siringoma ile
aynidir. Histopatolojileri diginda yas, cinsiyet ve dagilim
farki yoktur. Clear-cell siringomada tiiméor hiicreleri gliko-
jen graniilleri igerir. Diger nadir goriilen bir varyant ise
eriiptif siringomadir. Bu tipi ilk kez tanimlayanlar Jacquet
ve Darier’ dir. Boyun, gogiis, aksilla, kollar ve karin bdlge-
sinde cok sayida dagmik yerlesimli papiiller mevcuttur.
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Ayrica siringomanin nadir goriilen klinik varyantlarini
bildiren olgu sunumlari da vardir (1-3).

Olgu

32 yasindaki bayan hasta genital bolgesinde birkag
yildir olan ve zamanla sayilari artan kabarik olusumlar
sebebiyle poliklinigimize basvurdu. Hasta bu lezyonlarin
kendisine ara sira kaginma disinda bir sikayet vermedigini,
daha o6nce birka¢ kez doktora gittigini, tedavi i¢in ismini
hatirlamadig1 kremler kullandigini, ancak fayda gérmedi-
gini belirtti.

Oz ve soy gecmisinde 6zellik olmayan hastanin, yapi-
lan sistemik muayenesinde patolojik bulguya rastlanmadi.
Jinekolojik muayenesinde vulva bdlgesinde her iki labium
majus iizerinde simetrik yerlesimli, ¢cok sayida deri rengin-
de 2-3 mm caplarinda papiiler lezyon goriildii (Resim 1).
Viicudun diger bolgelerinde benzer lezyona rastlanmadi.
Hastanin rutin laboratuar tetkikleri normal olarak deger-
lendirildi.

Lezyonlardan biyopsi alindi. Yapilan histopatolojik
incelemede, ylizeyde keratinize, diizenli, ¢ok katli yassi
epitel, epitel altinda daginik mononiikleer iltihabi hiicreler,
dermisde ¢ok sayida, dilate, bir kismu virgiil tarzinda patern
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Sl 1. Vulvar bélgede simetrik yerlesimli papiiler lezyonlar.

gosteren duktuslar izlenmekteydi. Bu bulgular siringoma
ile uyumlu bulundu (Resim 2).

Tartisma

1872°de Kaposi ve Biesiadeki ilk siringoma vakasini
“Lymphangioma Tuberosum Multiplex” olarak rapor etti.
1887°de Jacquet ve Darier *“ Hidradenomes Eruptives ” ad1
altinda bagka bir siringoma varyantii sundu (4).
Siringomanimn bugiinkii ismi 1894’de Unna tarafindan
verildi (6). G6z kapaklarinin ve yanaklarin siringomasi iyi
bilinen ve tanimlanan bir tiim6r olmasina ragmen, vulvar
siringoma bu selim ekrin tiimoriin nadir goriilen klinik bir
varyantidir. Literatiirde vulvar siringoma ilk kez 1971°de
Carneiro ve arkadaglar tarafindan tanimlanmistir (4).

Bu tiimor genellikle puberte ¢aginda ortaya cikar.
Vulvada ozellikle labia majoralarin iizerinde tek ya da
bilateral multiple yerlesimli deri renginde kiigiik papiiler
lezyonlar seklindedir. Yagamin ilerleyen donemlerinde
sayilari ¢ogalabilir. Kalitsal olmamasina ragmen bazi aile-
lerin birkag iiyesinde siringoma izlenebilir (1,5,7).
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Sekil 2. Dermisde kistik genislemeler gosteren duktuslar (H.E.x100).

Hastalik genel olarak semptomsuz seyretmesine rag-
men bizim olgumuzda oldugu gibi vulvada kaginti ile bir-
likte seyreden siringoma olgulari da bildirilmistir. Bu du-
rum daha ¢ok yaz aylarinda ve mensturasyon donemlerinde
ortaya ¢cikmaktadir (8-10).

Vulvar siringomanimn klinik olarak tanisini koymak
giic degildir. Ancak vulvar yerlesim gosteren epidermal
kist, condilomata acuminata, cherry hemanjioma,
anjiokeratoma, soft fibroma, Fox-Fordyce hastaligi,
steatokistoma multipleks ve lenfanjioma sirkumstriptum
gibi hastaliklardan ayirict tanisinin yapilmas: gerekmekte-
dir (1,9).

Siringomalar ekrin ter bezi kanallarnin selim tabiath
timorleridir. Histopatolojisinde, fibroz stroma iginde ¢ok
sayida kiigiik duktus izlenir. Bunlar iki sira epitel hiicresi ile
doselidir. Bazen  iglerinde amorf bir madde bulunur.
Duktuslarin bir kismi kurbaga yavrusuna benzer bir goriiniime
neden olan virgiil seklinde bir ¢ikintiya sahiptir. Epidermise
yakin, keratin iceren kistler bulunabilir. Bunlar bazen riiptiire
olup yabanci cisim reaksiyonuna neden olur (11).

Siringomanin spontan gerileme egilimi vardir. Habis
timor gelisimi bildirilmemistir. Semptomsuz vakalar teda-
visiz birakilabilir. Estetik kaygi ve kanser korkusu gelisen
hastalarda tedavide elektrocerrahi, kriyoterapi ve lazer
uygulanabilir. Kagint1 varsa topikal kortikosteroidler ve
antihistaminikler kullanilabilir (10,12,13).

Biz de hastamizin kagintisini topikal kortikosteroid ve
antihistaminikler ile kontrol altina aldik.
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