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Edinilmis Elastotik Hemanjiyom

Acquired Elastotic Hemangioma

OZET Edinilmis elastotik hemanjiyom nadir gériilen, genellikle soliter, ileri yastaki eriskinlerin
glines hasarli ciltlerinde meydana gelen, ¢ogunlukla 6n kolun dorsumunda goriilen benign vaskii-
ler bir tiimordiir. Etiyolojisi tam olarak anlagilamamstir, ancak belirgin solar elastozun gériilmesi
kronik giines maruziyetinin neden oldugunu diistindiirmektedir. Tipik olarak yavas biiyliyen asemp-
tomatik lezyonlardir, ancak viyole rengi nedeni ile klinik olarak oldukg¢a dikkat gekicidir. Histopa-
tolojisinde, yiizeyel dermiste kollajen bantlarla ayrilmis, ¢ogu epidermise paralel dizilmis kapiller
proliferasyon goriiliir. Hiicresel atipi ve mitoz goriilmez. Belirgin derecede artmus solar elastoz dik-
kati geker. Benign karakteri ve asemptomatik olmasi nedeni ile tedavi gerektirmez. Bu ¢aligmada,
sol 6n kolunda 2 ay 6nce fark edilen yaklagik 1x1,5 cm boyutunda agrisiz, kagintisiz asemptomatik
pembe-mor renkli plag: olan, histopatolojik inceleme ile edinilmis elastotik hemanjiyom tanisi alan
57 yagindaki kadin olgu sunulmustur. Nadir gériilmesi nedeni ile ayiric1 tanida akla gelmesi amag-
lanmistir.

Anahtar Kelimeler: Hemanjiyom; anjiyom; vaskiiler tiimérler; deri yaglanmas:

ABSTRACT Acquired elastotic hemangioma is a rare, usually solitary, benign vascular tumor that
occurs in the sun-damaged skin of older adults, mostly in the dorsum of the forearm. The etiol-
ogy is not fully understood but, advanced solar elastosis appears to be caused by chronic sun ex-
posure. Typically they are slow growing asymptomatic lesions, however due to their violet colour
they are quite remarkable. In histopathology, capillary proliferation is seen parallel to the epi-
dermis separated by collagen bands in the superficial dermis. There is no cellular atypia and mi-
tosis. Significantly increased solar elastosis is remarkable. In this case report a 57 years old woman,
two months ago noticed a 1x1.5 cm painless, non-itchy, asymptomatic, pink purple coloured
plaque on the left forearm. Histopathology findings showed acquired elastotic hemangioma. Since
it is a rare finding, it should be kept in mind in the differential diagnosis.

Keywords: Hemangiomatosis; angiomatosis; vascular neoplasms; skin aging

dinilmis elastotik hemanjiyom, ilk kez 2002 yilinda Requena ve ark.

tarafindan bildirilen, yakin zamanda tanimlanmig bir hemanjiyom

varyantidir. Nadir goriilen, genellikle soliter, ileri yastaki eriskin-
lerin giines hasarli ciltlerinde meydana gelen, ¢cogunlukla 6n kolun dor-
sumunda goriilen benign vaskiiler bir timordiir."! Bu ¢aligmada, nadir
goriilen ve ayirici tanida akla gelmesi gereken benign vaskiiler bir timor
olan edinilmis elastotik hemanjiyom olgusu sunulmustur. Olgumuz, Tiir-
kiye’den bildirilen ilk elastotik hemanjiyom vakasidir.

I OLGU SUNUMU

Elli yedi yasindaki kadin olgu, yaklasik 2 ay 6nce fark ettigi pembe-mor ren-
kli lezyon nedeni ile klinigimize bagvurdu. Oz ge¢misinde tiroid ve parati-
roid operasyonu ve hipertansiyon oykiisi mevcut idi. Herhangi bir
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dermatolojik hastaligi bulunmamakta idi. Olguya,
yapilacak islemler detayl anlatildi ve yazili onami
alindi. Dermatolojik muayenesinde, sol 6n kolda
yaklagik 1x1,5 cm boyutunda pembe-mor renkli plak
izlendi (Resim 1). Agrisiz, kagintisiz asemptomatik
bir lezyonidi. Dermatoskopik incelemede homojen,
belirgin vaskiilarite ve pigmentasyon gostermeyen
viyole renkli lezyon goriildii; ¢evre deride, kronik
glines maruziyetine bagh olusmus guttat hipomela-
noz ve solar lentigolar dikkat ¢ekmekte idi (Resim
2). Olgu, daha 6nce uygulanan topikal kortikostero-
idlerden fayda gormemisti. Klinik bulgular ve 6y-
kiisti goz ontinde bulundurularak Bowen hastaligi,
yiizeyel bazal hiicreli karsinom, Kaposi sarkomu, he-
manjiyom on tanilari ile 3 mm “punch” biyopsi
alindi. Histopatolojik incelemede, epidermiste hafif
hiperkeratoz izlendi. Yiizeyel dermiste bant tarzi ka-
piller proliferasyon ve belirgin solar elastoz goriildii
(Resim 3, Resim 4). Immiinohistokimyasal incele-
mede, pansitokeratin ile epitelyal ve melan-A ile me-
lanositik proliferasyon saptanmadi.

TARTISMA

Yash niifusun artmasiyla ile birlikte, giinese maru-
ziyet nedeni ile cilt lezyonlarinda artis goriilmek-
tedir. Edinilmis elastotik hemanjiyom nadir goriilen,
genellikle soliter, ileri yastaki erigkinlerin giines ha-
sarli ciltlerinde meydana gelen, cogunlukla 6n kolun
dorsumunda goriilen benign vaskiiler bir tiiméordiir.!

RESIM 1: Edinilmis elastotik hemanjiyom makroskobik goriintiisti Elli yedi
yasindaki kadin olgunun sol 6n kolda yaklasik 1x1,5 cm boyutunda pembe-
mor renkli plagi.
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RESIM 2: Edinilmis elastotik hemanjiyom dermatoskopi gérintiisti: Homo-
jen, belirgin vaskiilarite ve pigmentasyon géstermeyen viyole renkli lezyon,
cevre deride kronik giines maruziyetine bagli olusmus guttat hipomelanoz ve
solar lentigolar.

RESIM 3: Edinilmis elastotik hemanjiyom histopatolojik inceleme: Epider-
miste hafif hiperkeratoz. H&Ex10.

RESIM 4: Edinilmis elastotik hemanjiyom histopatolojik inceleme: Yiizeyel
dermiste bant tarzi kapiller proliferasyon ve belirgin solar elastoz. H&Ex20.
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Ortalama 8x8 mm boyutlarindadir, ancak yillarca
sebat eden vakalar 8 cm kadar biiyiik boyutlara ula-
sabilir.>® Kadinlarda erkeklere oranla biraz daha sik
goriildigi distniiliirken, daha sonra yapilan vaka
serileri degerlendirildiginde bu oranin neredeyse
esitlendigi soylenebilir.**¢ Etiyolojisi tam olarak an-
lagilamamugtir, ancak belirgin solar elastozun goriil-
mesi kronik giines maruziyetinin neden oldugunu
diistindiirmektedir. Perimenopozal kadinlarda ola-
gan dis1 cok say1da edinilmig hemanjiyomun proges-
teron tedavisi sonrasinda ortaya ¢ikmasi nedeni ile
bu durum progesteron tedavisi ile de iligkilendiril-
mistir.” Edinsel elastotik hemanjiyom, tipik olarak
yavag biiyliyen asemptomatik lezyonlardir, ancak
viyole rengi nedeni ile klinik olarak oldukca dik-
kat ¢ekicidir. Nonpolarize dermatoskopisinde be-
lirgin vaskiilarite ve pigmentasyon gostermeyen
viyole renkli plak saptanir, keratinizasyon ve iilse-
rasyon saptanmaz. En carpici dermatoskopik 6zel-
ligi, polarize dermatoskopi ile goriilen parlak beyaz
yapilar olarak tanimlanmigtir.®

Olgumuzun nonpolarize dermatoskopik ince-
lemesinde de homojen, belirgin vaskiilarite ve pig-
mentasyon gostermeyen viyole renkli lezyon
goriilmiis olup, cevre deride kronik giines maruzi-
yetine bagl olusmus guttat hipomelanoz ve solar
lentigolar dikkat ¢ekmekte idi. Histopatolojisinde,
ylizeyel dermiste kollajen bantlarla ayrilmis, cogu
epidermise paralel dizilmis kapiller proliferasyon
goriiltr. Hiicresel atipi ve mitoz goriilmez. Belirgin
derecede artmis solar elastoz dikkati ¢eker.” Olgu-
muzda da histopatolojik incelemede epidermiste
hafif hiperkeratoz, yiizeyel dermiste bant tarzi ka-
piller proliferasyon ve belirgin solar elastoz go-
riilmiistiir (Resim 3 ve Resim 4). Immiinohisto-
kimyasal testler tan1 i¢in gerekli degildir ama CD31
ve CD34 pozitifligi endotelyal hiicreleri gosterir.'”
Toplam 14 hasta ile yapilan bir ¢alismada, vakala-
rin ¢ogunda D2-40 ekspresyonu goriilmesi, lenfatik
orijinli olabilecegini diigtindtirmiistiir.* Ancak Tong
ve Beer tarafindan yapilan 10 hastalik bir calismada
sadece birinde D2-40 ekspresyonu goriilmesi, bu hi-
potezin tekrar sorgulanmasi gerektigini ortaya koy-
mugtur.’ Olgumuzda D2-40 ekspresyonu ¢aligilma-
mig, immiinohistokimyasal incelemede pansitoke-
ratin ile epitelyal ve melan-A ile melanositik proli-
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ferasyon saptanmamustir. Edinsel elastotik heman-
jiyomun ayirici tanisinda yiizeyel bazal hiicreli kar-
sinom, graniiloma anulare, yama evresindeki Kaposi
sarkomu, edinsel “tufted” anjiyom, targetoid hemo-
siderotik hemanjiyom ve diisitk grade’li anjiyosar-
kom dusinilmelidir> Benign karakteri ve
asemptomatik olmasi nedeni ile tedavi gerektirmez.
Ayiricl tanida digtiniilen hastaliklarin diglanama-
dig1 durumlarda veya kozmetik amagl eksizyon ya-
pilabilir.? Alt1 haftada bir {i¢ seans yapilan 585 nm
“pulsed dye laser” sonrasinda 1,064 nm Nd: YAG
laser uygulamasindan tam yanit alinmis ve iki hafta
sonraki kontrolde niiks goriilmemistir."" Progeste-
ron tedavisinin kesilmesi ile de lezyonlarin tedavi-

siz geriledigi gbzlemlenmigtir.”

Edinilmis elastotik hemanjiyom, orta ve ileri
yash kisilerin giinese maruz kalan derilerinde or-
taya ¢ikan, yavas bilyiiyen viyole renkli plak sek-
linde goriilen, asemptomatik benign karakterde
bir hemanjiyom varyantidir. Ayirici tanida akilda
tutulmas: gereken nadir goriilen vaskiiler bir tii-
mordiir.

Finansal Kaynak

Bu ¢aligma sirasinda, yapilan arastirma konusu ile ilgili dogru-
dan baglantis: bulunan herhangi bir ila¢ firmasindan tibbi alet,
gere¢ ve malzeme saglayan ve/veya tireten bir firma veya her-
hangi bir ticari firmadan, ¢calismanin degerlendirme siirecinde,
calisma ile ilgili verilecek karar1 olumsuz etkileyebilecek maddi

ve/veya manevi herhangi bir destek alinmamugtir.

Cikar Catigmasi

Bu ¢aligma ile ilgili olarak yazarlarin ve/veya aile bireylerinin,
¢ikar catismasi potansiyeli olabilecek bilimsel ve tibbi komite
tiyeligi veya tiyeleri ile iliskisi, danismanlik, bilirkisilik, her-
hangi bir firmada ¢alisma durumu, hissedarlik ve benzer du-

rumlar1 yoktur.
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