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i lo mat ri ko ma, Mal her be’ nin kal si fi ye epi tel yo ma sı ola rak da bi li nen,
kıl fo li kü lü mat rik sin den kö ken alan se lim bir tü mör dür. Ge nel lik le
ya şa mın ilk iki de ka dı için de or ta ya çı kar. En sık yer le şim yer le ri baş,

bo yun ve üst eks tre mi te ler dir. Bu nun dı şın da, göv de ve alt eks tre mi te de de
gö rü le bi lir. Lez yon lar ti pik ola rak 0.5-3 cm ça pın da, ol duk ça sert, de rin yer-
le şim li no dül ler şek lin de dir. Na di ren mul tipl, fa mil yal, bül löz, per fo ran ve
dev kli nik tip le ri de bil di ril miş tir.1-3Mul tipl no dül ler sık lık la da ha bü yük ço-
cuk lar da göz le nir.4,5His to pa to lo jik in ce le me de; çe kir dek le ri ni kay bet miş, eo-
zi no fi lik göl ge hüc re le ri nin var lı ğı pi lo mat ri ko ma nın öz gün bul gu su dur.6
His to lo jik ola rak tü mör iyi sı nır lı dır ve sık lık la bir bağ do ku su kap sü lüy le çev-
ri li dir. Lez yon be lir gin nuk le o lu su olan ba za lo id hüc re ler ve tü mör mer ke -
zin de ki ke ra ti ni zas yon so nu cun da olu şan çe kir dek siz göl ge hüc re le ri içe rir.

Bu ça lış ma ile, 16 ya şın da pi lo mat ri ko ma ta nı sı alan bir ol gu su nul muş
ve li te ra tür bil gi le ri eş li ğin de tar tı şıl mış tır.
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Nadir Görülen Bir Deri Tümörü: 
Pilomatrikoma

ÖZET Pilomatrikoma (calcifying epithelioma of Malherbe), sıklıkla çocuklarda görülen, kıl
foliküllerinin matriks hücrelerinden köken alan benign bir tümördür. Bu tümörün, aynı hastada
multipl lokalizasyonlarda görülmesi son derece nadirdir. En sık baş-boyun bölgesinde ortaya çıkan
bu tümör, derin subkutan yerleşimli veya yüzeyel nodül şeklinde görülebilmekte ve benign ya da
malign çeşitli cilt lezyonları ile karışabilmektedir. Bu yazıda; sağ kol, sırt ve ense olmak üzere toplam
üç lokalizasyondaki sert şişlikler nedeniyle Ege Üniversitesi Tıp Fakültesi Çocuk Sağlığı ve
Hastalıkları polikliniğine başvuran ve pilomatrikoma tanısı alan 16 yaşındaki bir olgu sunulmuştur. 
Anahtar Kelimeler: Deri hastalıkları, çocuk

ABSTRACT Pilomatricomas, also known as calcifying epitheliomas of Malherbe, are uncommon be-
nign cutaneous tumors of hair follicle matrix cells. They usually occur in the head and neck region
of children and are often misdiagnosed as other benign or malignant skin conditions. A 16-year-old
boy presented with three firm skin nodules on the neck, right arm and back to the outpatient clinic
of Ege University Medical Faculty. A diagnosis of pilomatricoma was established after excision of
the lesions and the histopathologic examination. The case was presented here to remind piloma-
tricomas in the differential diagnosis of firm skin nodules.
Key Words: Skin diseases, child
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Bu ol gu su nu mun da ge rek li ma ter yel le rin kul-
la nı la bil me si için ai le den bil gi len di ril miş olur for -
mu alın mış tır.

OL GU SU NU MU
16 ya şın da er kek ço cuk, sağ ko lun da, sır tın da ve
en se sin de ki şiş lik ler ne de niy le baş vur du. Has ta da
bu kit le le rin bir yıl dan be ri bu lun du ğu, lez yon la rın
trav ma son ra sı ko lay lık la mo rar dı ğı, trav ma ol ma -
dı ğı du rum lar da ağ rı sız ol du ğu öğ re nil di.

Fi zik mu a ye ne de; sağ kol da ön-iç yüz de, bo -
yun ar ka sın da ve sırt ta, de ri al tın da, ha re ket li, sert,
de mir pa ra şek lin de, 2 x 2 cm çap lı lez yon lar sap-
tan dı. No dü ler lez yon la rın pem be-mor renk te ve
mo bil ol du ğu fark edil di (Re sim 1). Baş ka pa to lo jik
bul gu yok tu. La bo ra tu var in ce le me le rin de; lö ko sit:
7.860/mm3, Hb: 13 g/dl, Hct: %42, trom bo sit:
340.000/mm3, se di men tas yon hı zı: 14 mm/sa at,
AST: 34 U/L, ALT 23 U/L, üre: 32 mg/dl, kre a ti nin:
0.5 mg/dL, sod yum: 139 mEq/L, po tas yum: 4
mEq/L, kal si yum: 10 mg/dL olup, bü tün de ğer ler
nor mal sı nır lar da idi.

Yu mu şak do ku ul tra so nog ra fi sin de sağ kol, en -
se ve sırt ta 3 adet sert, kom şu do ku la ra in vaz yon
gös ter me yen kit le ler tes pit edil di ve ma lig ni te le hi -
ne an lam lı ola bi le ce ği ifa de edil di. Bu nun üze ri ne
ol gu ya ek siz yo nel bi op si uy gu lan dı. 

Gön de ri len tüm ör nek ler den ha zır la nan his-
to lo jik ke sit ler de; en bü yü ğü 2.5x2x1.5 cm, kü çü ğü
0.4x0.3 cm bo yut la rın da, düz gün yu var lak şekil li,

sub ku tan yer le şim li, in komp let kap sü le sa hip tü-
mo ral do ku nun, ba za lo id hüc re ler ile ma tü ras yon
gös ter mek te olan sku a möz hüc re le rin oluş tur du ğu
dü zen siz ada lar dan mey da na gel di ği, sku a möz hüc-
re le rin ha ya let (göl ge) hüc re ler ola rak ta nım la na -
bi len, ge nel lik le nük le u su nu yi tir miş, an cak
si top laz mik sı nır la rı se çi le bi len hüc re ler ola rak iz-
len di ği dik kat çek ti. Ba zo fi lik hüc re le rin kü çük sa-
tel lit no dül le ri nin, özel lik le tü mö rün pe ri fe rin de
yer al dı ğı ve tü mö rün mer ke zi ke ra ti ni zas yon alan-
la rı içer di ği sap tan dı. He men tüm ör nek ler de kal-
si fi kas yon odak la rı iz len miş olup vas kü ler ve ya
pe ri nö ral in vaz yon gö rül me di (Re sim 2). Has ta da
yu ka rı da be lir ti len his to pa to lo jik bul gu lar la pi lo -
mat ri ko ma ta nı sı ko nul du ve ol gu nun bir yıl lık iz-
le min de re kür rens oluş ma dı. 

RESĐM 1: Olgunun sağ kol iç yüzündeki ve ensedeki lezyonlar.

RESĐM 2: Bazaloid hücrelerin çevrelediği gölge hücreleri ve keratin ile karak-
terli pilomatrikoma görüntüsü (HEx100).



TAR TIŞ MA
İlk kez 1880’de Mal her be ve Che nan ta is ta ra fın dan
ta rif edi len pi lo mat ri ko ma, iyi huy lu de ri eki tü-
mö rü ola rak ta nım lan mış ve “epithéli o ma cal ci fié
des glan des se bacées” ola rak ad lan dı rıl mış tır.7 Pi-
lo mat ri ko ma ve ya pi lo mat rik so ma te ri mi 1961’de
For bis ve Hel wig8 ta ra fın dan ifa de edil miş ve bu ya-
zar lar tü mö rün da ha son ra kıl mat riks hüc re le ri
ola cak pri mi tif germ hüc re le rin den kay nak lan dı ğı -
nı be lirt miş ler dir. Mo eh len beck ve Det ro id,9 o gü -
ne ka dar li te ra tür de yer alan tüm ol gu la rı göz den
ge çir miş ler ve bu tü mör le rin pek sık gö rül me yen
be nign lez yon lar ol du ğu nu, gö rül me sık lı ğı nın tüm
ku ta nöz tü mör ler içe ri sin de %1 ora nın da ol du ğu nu
bil dir miş ler dir. Pi lo mat ri ko ma la rın %40 ka da rı ya-
şa mın ilk 10 yı lın da fark edi lir. En sık 8-13 yaş la rı
ara sın da rast la nır. Ka dın/er kek ora nı 3/2’dir ve en
sık baş, üst eks tre mi te, en se, bo yun ve alt eks tre -
mi te de or ta ya çı kar.3,9 Pi lo mat ri ko ma la rın %97’si
be yaz lar da gö rü lür.

Tü mör içe ri sin de kal si fi kas yon %69 ora nın da,
me la nin pig men ti var lı ğı ise %17 ora nın da dır.1,3,9
Ol gu la rın yak la şık %83’ün de ya ban cı ci sim re ak si -
yo nu, %25’in de ise stro ma da he mo si de rin pig men -
ti iz le nir. Sun du ğu muz bu ol gu da tü mör içe ri sin de
ke ra ti ni zas yon ve kal si fi kas yon alan la rı iz len miş,
an cak he mo si de rin ya da me la nin pig men ti ve os-
si fi kas yon sap tan ma mış tır.

Ti pik be nign lez yon lar; so li ter, düz gün sı nır -
lı, ya vaş bü yü yen, asemp to ma tik, in tra der mal ve
sub kü ta nöz lez yon lar şek lin de olup, çap la rı ge-
nel lik le 30 mm’den kü çük tür. Sü per fis yel ola rak
lo ka li ze olan lar ma vi kır mı zı renk gös te rir ler. Te-
da vi de ba sit ek siz yon ye ter li dir. Tam ek siz yo nun
ya pı la ma dı ğı ol gu lar da bi le re kür rens na dir dir.
Pi lo mat ri ko ma la rın he men tü mü nün be nign ol-
ma sı na kar şın, na di ren da ha ag re sif form lar ta rif
edil miş tir. Bun lar da ati pik sel lü ler gö rü nüm, sub-
ku ta nöz do ku ya in vaz yon ya da kan da ma rı in-
vaz yo nu sap tan mış tır.2 Su nu lan bu ol gu da
lez yon la rın çap la rı 0.5-2.5 cm ara sın da de ğiş -
mek te dir. Tü mör hüc re le rin de ati pik gö rü nüm
iz len me miş tir. 

Pi lo mat ri ko ma lar bağ do ku sun dan olu şan bir
kap sül ile çev ri li dir. Epi tel yal hüc re ler den olu-
şan dü zen siz ada lar var dır. Bu ada lar, ba zo fi lik ve
ha ya let (göl ge) hüc re ler den oluş mak ta dır. Ba zı
tü mör ler de ba zo fi lik hüc re ler bu lun ma ya bi lir.
Bun lar yu var lak, uzun, ko yu ba zo fi lik nük le us la -
ra sa hip dar si top laz ma lı hüc re ler dir. Ba zo fi lik
hüc re ler tü mö rün bir böl ge sin de ya da pe ri fe rin -
de yer alır. Göl ge hüc re ler ise be lir gin sı nır lı
olup, nük le us la rı nı kay bet miş tir. Es ki tü mör ler -
de ba zo fi lik hüc re ler aza lır, göl ge hüc re ler ar tar.
Pek çok tü mör de kü çük, yu var lak, eo zi no fi lik bir
ke ra ti ni zas yon mer ke zi var dır. Su nu lan bu ol gu -
da, ek si ze edi len her bir lez yon da yu ka rı da ta rif -
le nen mor fo lo ji de pi lo mat ri ko ma göz len miş tir.
Tüm pi lo mat ri ko ma lar içe ri sin de mul tipl ol gu la -
rın ora nı %5’tir. Li te ra tür de yer alan fa mil yal pi-
lo mat ri ko ma sa yı sı se kiz dir ve bu has ta la rın
al tı sın da ay nı za man da mi yo to nik dis tro fi de
mev cut tur.10 Ül ke miz den de pi lo mat ri ko ma ol-
gu la rı bil di ril miş tir.6,11-13 Yir mi beş ol gu nun su-
nul du ğu bir se ri de ol gu la rın 7’si 15 yaş al tın da,
6’sı 16-30 yaş ara sın da, 8’i 31-50 yaş ara sın da ve
1’i 51-70 yaş ara sın da idi. Yer le şim yer le ri in ce -
len di ğin de, 15 yaş al tın da ki ço cuk la rın %64’ün de
üst eks tre mi te tu tu lu mu göz len miş tir.

Pi lo mat ri ko ma özel lik le baş-bo yun da ki yü zey-
sel ve ya de rin sub ku tan yer le şim li, iyi sı nır lı ve sert
kı vam lı kit le le rin ayı rı cı ta nı sın da dü şü nül me li dir.
Epi der mal kist, der ma to fib rom ve pi yo je nik gra nü-
lom ayı rı cı ta nı da dü şü nül me li dir. Kli nik ola rak ta -
nı kon ma sı zor ol sa da pal pas yon özel lik le ri ve
yer le şi mi yön len di ri ci dir. Kit le nin ek siz yo nu hem
ta nı, hem te da vi sağ lar ve ge rek siz in ce le me le ri ön -
ler. Tam ek siz yon son ra sın da tek rar la ma ol duk ça
na dir dir.

Pi lo mat ri ko ma, kli nik özel lik le ri iyi bi lin me -
di ğin den di ğer de ri tü mör le riy le ka rı şa bi lir. Na -
dir gö rül me si, be nign ka rek ter de ol ma sı ve
ek siz yo nel bi yop si ile ta nı ve te da vi si nin sağ la na -
bil me si ile di ğer de ri tü mör le ri nin ayı rı cı ta nı sın -
da dü şü nül me li dir.
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