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Mavi Neviis ve Dermal Neviis Bilesenleri
Iceren Kombine Neviis Olgu Sunumu ve
Literatiiriin G6zden Gecirilmesi

Combined Nevus Consisting of Blue Nevus
and Dermal Nevus, Case Report and
Review of the Literature

OZET Kombine neviis, histopatolojik olarak tek lezyonda 2 ya da daha fazla melanositik neviis
ozellikleri tagimasi ile karakterize pigmente bir deri lezyonudur. Cok nadir gériilmesi ve iyi bilinen
bir antite olmamasi nedeniyle, klinikte melanositik neviislerin ayirici tanisinda siklikla
atlanmaktadir. On dokuz yasinda kadin hasta, 5 yildir sol gluteal bolgede bulunan 1.3 x 1.7 cm
boyutlarinda mavi-siyah renkli, kubbe seklinde nodiille bagvurdu. Dermatoskopik muayenede,
homojen ¢elik mavisi gériiniim mevcuttu. Mavi neviis 6n tanisi ile eksize edilen lezyona
histopatolojik inceleme sonucu kombine neviis tanisi kondu. Kombine neviisler, klinik ve
histopatolojik olarak malign melanomun ayirici tanisina girmesi nedeniyle 6nem tagimaktadir.
Bununla birlikte, klinik muayene ve dermatoskopik incelemeyle kombine neviis tanisinin
konulmasi gok giictiir. Kesin tani i¢in histopatolojik inceleme yapilmas1 gerekmektedir..

Anahtar Kelimeler: Mavi neviis; intradermal neviis; malign melanom neviis

ABSTRACT Combined nevus is a pigmente skin lesion histopathologically characterised by the
presence of 2 or more different types of melanocytic nevi in a single lesion. It is frequently missed
in the clinical differential diagnosis of the melanocytic nevi due to its rare occurance and thus lack
of awareness of this entity by the physicians. A 19-year-old woman was presented with a blue-
black, dome-shaped nodule of 1.3 x 1.7 cm on her left gluteal region that was present for the last 5
years. Dermatoscopic examination revealed homogenous steel-blue appearence. The lesion was ex-
cised with a prediagnosis of blue nevus, but had the diagnosis of combined nevus after the
histopathologic examination. Combined nevi are significant since they are included in the differ-
ential diagnosis of the malignant melanoma. However, it is very difficult to have the correct diag-
nosis of a combined nevi by clinical and dermatoscopic examination. Histopathologic investigation
should be performed for the definite diagnosis.
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ombine neviis, biyopsi ile tani konan melanositik neviislerin %1’in-

den daha az bir kismini olusturan akkiz (edinsel) melanositik bir ne-

viis tiirtidiir. Histopatolojik olarak tek lezyonda 2 ya da daha fazla
melanositik neviis 6zellikleri (akkiz ve konjenital melanositik neviisler, ma-
vi neviis, Spitz neviis gibi) tasimasi ile karakterizedir. Bu nedenle kombine
neviisler hem klinik hem de histopatolojik olarak tani giicliigiine yol agabil-
mektedir. Bu yazida kombine neviis tanisi alan bir olgu sunulmakta, litera-
tiirdeki benzer olgularin neviis bilesenleri acisindan degerlendirilmesi
yapilmaktadir.
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On dokuz yasinda kadin hasta, 5 yildir sol kalca-
sinda bulunan, gittikce biiyliyen, zaman zaman ka-
sint1 ve agriya neden olan ben sikayetiyle bagvurdu.
Dermatolojik muayenede, sol gluteal bolgede 1.3 x
1.7 cm boyutlarinda mavi-siyah renkli, kubbe sek-
linde nodiiler lezyon saptand: (Resim 1). Derma-
toskopik muayenede, homojen c¢elik mavisi
goriiniim mevcuttu. Hastanin lezyonu, mavi neviis
6n tanisi ile eksize edildi. Histopatolojik inceleme-
de epidermis dogaldi. Papiller dermisten derin re-
tikiiler dermis ile subkiitan yag dokusu sinirina
kadar uzanan, kiimeler halinde ve bolgesel olarak
kollajen lifleri arasinda tek tek igsi hiicrelerden
olusan melanositik hiicre proliferasyonu goriildi
(Resim 2-4). Hiicresel atipi ve lenfositik infiltras-
yon saptanmadi. Bu histopatolojik bulgularla lez-
yona “mavi ve dermal neviis bilegenlerinden olusan
kombine neviis” tanis: kondu.

I TARTISMA

Dubreuilh ve Petges, 1912 yilinda akkiz melanositik
neviis ve mavi neviis ortak 6zellikleri tagiyan bir ne-
viis olgusu rapor etmislerdir. Kombine neviis terimi
ise ilk kez 1977’de Gartmann ve Muller tarafindan
kullanilmigtir. Maize ve Ackerman, 1987°de kombi-
ne neviis teriminin sadece birden fazla tiirde bilesen
iceren kazanilmis neviisler i¢in kullanilmasini 6ne-
rirken; bu terim, daha sonra yayinlanan olgu serile-
rinde konjenital neviis bileseni iceren kombine
neviisler i¢in de kullanilmaya baglanmugtr.

Kombine neviislerin igerdigi bilesenlerin, 2
ayr1 hiicre toplulugundan mi yoksa tek bir hiicre
toplulugunun terminal farklilasmasindan mi1 kay-
naklandig1 hala tartisma konusudur. Bazi yazarlar,
kombine neviislerin konjonktiva ve goz kapagini
stk tutmas: ve birden fazla farkli neviis hiicre top-
lulugu icermelerinin terminal farklilasma hipote-
zini destekledigini savunmuglardir.! Ayrica,
kombine neviis hiicrelerinin birbirine gecis goste-
ren benzer 6zellikler tagimasi ve bu nedenle tanida
meydana getirdikleri giiclitk de bu hipotezi destek-

ler niteliktedir.!

Klinikte kombine neviis, viicudun herhangi
bir bolgesinde, mavi-siyah renkli, diizgiin sinirl,
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bolgesel olarak farkli pigmentasyon alanlari icere-
bilen bir papiil, plak veya nodiil olarak kargimiza
¢ikar. Literatiirde 182 olgu iceren en genis seride,
kombine neviislerin en sik goriildiigii lokalizasyon
govdedir (%35.2).! Daha az siklikla bas ve boyun
(%23.6), st ekstremite (%22) ve alt ekstremite
(9%9.9) yerlesimleri rapor edilmistir.! Bizim olgu-
muzda goriilen gluteal bolge lokalizasyonu kombi-
ne neviislerin sadece %3.3’tinde goériilmiistiir. Ote
yandan, gluteal bolge, 6zellikle selliiler tipteki ma-
vi neviislerin sik yerlestigi bir lokalizasyondur. Bu
nedenle bu bolgeye yerlesmis kombine neviisler,
histopatolojik inceleme yapilmaksizin klinik ola-
rak mavi neviis tanisi alarak atlaniyor da olabilir.
Aymni seride, 126 olguya cerrahi 6ncesi klinik 6n ta-
n1 konmustur. Otuzii¢ olgu (%26.2) malign mela-
nom O6n tanis1 alirken, sadece 3 hastada klinik
olarak kombine neviis tanis1 diigiintilmsgtiir.!

Histopatolojik olarak kombine neviisler en az
2 farkl: tiirdeki melanositik neviisiin 6zelliklerini
tasir. Her bir neviis bilesenin orani %1 ile %99 ara-
sinda degisebilir.? Literatiirde yayimlanmis kombi-
ne neviis olgularinin neviis bilesen 6zelligine gore
dagilimi Tablo 1’de verilmigtir. Buna gore, 215 ol-
guda en sik goriilen kombine neviis bileseni, akkiz
melanositik neviistiir (%86). Bunu sirasiyla mavi
neviis (%80), Spitz neviis (%19), konjenital mela-
nositik neviis (%10) ve malign melanom (%0.46)
izlemektedir. En sik goriilen birliktelik ise, bizim
olgumuzda da oldugu gibi “akkiz melanositik ne-
viis ve mavi neviis” birlikteligidir (%31.3). Litera-
tirdeki 182 olguluk seride sadece 2 olguda 3
bilesen iceren kombine neviis saptanmigtir.? Mavi
nevils ve malign melanom birlikteligi goriilen sa-
dece 1 olgu rapor edilmigtir.?

Histopatolojik incelemedeki zorluk, farkl
hiicre gruplarinin benign bilesenler olarak tanim-
lanamayis1 durumunda lezyonun yanlighkla malign
melanom olarak degerlendirilme riskidir. En sik
yanlis taniya yol acanlar mavi neviis ve Spitz nev-
iistiir. Her ikisinin de histopatolojisinde goriilebilen
atipik melanositler, mitoz, infiltratif biiytime pa-
terni ve ek olarak mavi neviisler i¢in gegerli olan
derin dermal pigmentasyon ile HMBA45 pozitifligi
yanlighikla malign melanom tanisina yol agabil-
mektedir.!
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RESIM 1: Sol gluteal bélgede mavi- siyah renkli, kubbe seklinde soliter nodul. RESIM 2: Dermiste yuvalar ve pigmente isi hiicreler halinde nevis hiicre toplu-
luklan (HE, x10).
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RESIM 3: Yiizeyel dermisde yogunlasan, yuvalar seklinde neviis hicreleri

(HE, x20).
TABLO 1: Literatiirde yer alan kombine nev(is olgularindaki bilesenlerin siniflandiriimasi.
Akkiz melanositik neviis Konjenital melanositik neviis Mavi neviis Spitz neviis Malign melanom Toplam lezyon sayisi

Scolyer RA ve ark.! 156 22 143 37 = 182
de Giorgi V ve ark.? 14 1 13 2 - 15
Requena L ve ark.? - = 1 = 1 1
Hoffman-Wellenhof R ve ark.t 2 - 2 - - 2
Pock L ve ark.® 1 = 1 = - 1
Toussaint S ve ark. 8 - 8 - - 8
Kabukeuoglu S ve ark.” 1 - 1 - - 1
Jin ZH ve ark.® 1 - - 1 - 1
Harris MN ve ark.® - = 2 2 - 2
Ferrari A ve ark.™ 1 - 1 - - 1
Bizim olgumuz 1 = 1 = = 1
Toplam 185 23 173 42 1 215

Kombine neviislerin klinik tani gii¢ligiiniin  iceren bir dermatoskopik inceleme galigmasinda,
yani sira, dermatoskopik muayene de tanida sinirh dermatoskopinin kombine neviislerin tanisinda in-
fayda saglamaktadir. Yirmidokuz kombine neviis ~ vaziv olmayan yararh bir yontem olabilecegi ancak
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mavi neviis iceren kombine neviislerde faydasinin nedeniyle énem tagimaktadir. Ote yandan, klinik
sinirli, Spitz neviis icerenlerde ise dermatoskopiyle muayene ve dermatoskopik incelemeyle kombine
bile tan1 koymanin ¢ok zor oldugu belirtilmistir.? neviis tanisinin konulmasi ¢ok giictiir. Kesin tani
Kombine neviisler, klinik ve histopatolojik 160 histopatolojik inceleme yapilmasi gerekmek-
olarak malign melanomun ayirici tanisina girmesi tedir.
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