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Pigmente Fungiform Papilla

PIGMENTED FUNGIFORM PAPILLAE: REPORT OF TWO CASES
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Abstract

Pigmente fungiform papilla (PFP) dilin lateral ve u¢ kisimlarin-
da yerlesen fungiform papillalarin pigmentasyonu ve genislemesi ile
karakterize bir tablodur. Baslica siyah irkta goriilen ve bu grupta
normal bir varyasyon olarak kabul edilmesine ragmen sari irkta daha
nadir goriiliir ve literatiirde bu grupta bildirilen olgu sayis1 azdir.

Burada dilde koyu renk degisikligi olan ve dermatolojik muaye-
nelerinde dillerinin yan ve u¢ kisimlarindaki papillalarda nokta seklin-
de belirginlesme ve pigmentasyon tespit edilip PFP tanisi alan 2 kadin
olgu sunulmus ve tani i¢in gereksiz incelemelerin yapilabilecegi bu
tablo ile ilgili literatiir gozden gegirilmistir.

Anahtar Kelimeler: Dil, hiperpigmentasyon
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Pigmented fungiform papillae (PFP) is a condition that is char-
acterized by the pigmentation and enlargement of fungiform papillae
on tip and lateral aspects of the tongue. Although it is mainly seen in
dark-skinned individuals and accepted as a normal variant in this
group, it is less commonly seen in Asians and the number of cases
reported in the literature is scarce in this group.

Here, 2 female patients having dark discoloration of tongue and
whose dermatological examination revealed prominence and hyper-
pigmentation of papillae on the tip and lateral aspects of their tongues,
diagnosed as PFP have been reported and relevant literature of this
condition in which unnecessary investigations might be done for the
diagnosis has been reviewed.
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igmente fungiform papilla (PFP) klinik

olarak dilin lateral ve u¢ kisimlarinda yerle-

sen fungiform papillalarin genislemesi ve
pigmentasyonu,'™  histopatolojik olarak lamina
propriva ve papiller dermisteki makrofajlarda
melanin birikimi ile karakterize bir tablodur."**
Siyah 1rkta normal bir varyasyon oldugu kabul
edilen, sar1 irkta daha nadir goriilen ve bildirilen bu
tablonun tanisi sadece dermatolojik muayene bul-
gular1 esas almarak konulabilmektedir.”> Burada
dilde koyu renk degisikligi yakinmasiyla poliklini-
gimize basvuran ve dermatolojik muayenelerinde
dilin yan ve ug¢ kisimlarindaki papillalarda nokta
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seklinde belirginlesme ve pigmentasyon tespit
edilen 27 ve 28 yaslarinda, her ikisi de deri tipi IV
olan 2 kadin olgu sunulmugtur.

Olgu Sunumu
Olgu 1

Yirmiyedi yasinda kadin hasta 2 yildir dilinde
ve kivrim bolgelerinde fark ettigi koyu renk degi-
sikligi sikayetiyle poliklinigimize basvurdu. Her-
hangi bir tam1 konmus sistemik hastalig1 ve ilag
kullanim Oykiisii bulunmayan, viicut kitle indeksi
(23.4 kg/mz) normal simirlarda olan hastamizin
ailesindeki bireylerin hicbirisinin dil veya kivrim
bolgelerinde hastamizdakine benzer koyu renk
degisikligi hikayesi yoktu. Sistemik muayenesi
normaldi ve dermatolojik muayenesinde dilin u¢ ve
lateral kisimlarinda ¢ok sayida, 1-2 mm capinda,
koyu kahverengi pigmente alanlar (Resim 1) ve her
2 kasik ve koltuk altinda hafif kadifemsi go-
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Resim 1. Dilin u¢ ve kenar kisimlarinda ¢ok sayida, 1-2 mm
capinda, koyu kahverengi pigmente alanlar (Olgu 1).

propriada melanofajlar (HEx100) (Olgu 1-dil).

riiniimde, hiperpigmente plak lezyonlar tespit edil-
di. Hastanin deri fototipi IV idi. Hastamizin dilin-
den alinan insizyonel biyopsi orneginde epitelde
belirgin hiperplazi, subepitelyal alanda ve lamina
propriada yaygin melanofajlar izlendi (Resim 2) ve
bulgular PFP ile uyumlu bulundu. Sag kasiktan
alinan punch biyopsi Orneginde ise epidermiste
hafif derecede papillamatozis, papillalar arasinda
kalan epidermiste belirgin akantoz, bazal tabakada
belirgin pigment artist ve papiller dermiste
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melanofajlar tespit edildi (Resim 3) ve bu bulgular
akantozis nigrikans ile uyumlu olarak degerlendi-
rildi. Akantozis nigrikans etyolojisine yonelik ya-
pilan rutin biyokimya, tam kan sayimi, periferik
yayma, tam idrar tetkiki, timér belirtegleri, hor-
mon profili (insiilin, c-peptid, follikiil uyaric1 hor-
mon, luteinizan hormon, Gstriol, prolaktin, kortizol,
tiroid fonksiyon testleri), PA akciger grafisi,
yiizeyel lenf nodlar1 ultrasonografisi, meme ve
batin ultrasonografilerini iceren laboratuvar ve
radyolojik incelemeleri normal sinirlardaydi. Bu
sonuglarla yapilan Endokrinoloji, Hematoloji ve
Gastroenteroloji Anabilim Dallart ile konsiiltas-
yonlarinda herhangi bir patoloji diisiiniilmedi. Has-
tamiza klinik ve histopatolojik bulgular ile PFP ve
akantozis nigrikans tanisi konularak, akantozis
nigrikansa ait lezyonlarimin tedavisi igin topikal
kalsipotriol 6nerildi.

Olgu 2

Yirmisekiz yasinda kadin hasta 10 yil once
fark ettigi dilinin u¢ kismi ve kenarlarinda kahve-
rengi lekeler nedeniyle poliklinigimize basvurdu.
Bu renk degisikligine ait herhangi bir yakinmasi
bulunmayan hastamizin bilinen sistemik bir hasta-
Iig1 ve ilag¢ kullanim Oykiisii yoktu. Sistemik mua-
yenesi normal olarak degerlendirildi. Deri fototipi
IV olan hastanin dermatolojik muayenesinde dilin
uc ve lateral kisimlarinda ¢ok sayida koyu kahve-
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Resim 3. Epidermiste papillamatoz, papillalar arasinda kalan

epidermiste akantoz, bazal tabakada pigment artis1 ve papiller
dermiste melanofajlar (HEx200) (Olgu 1-kasik).
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Resim 4. Dilin u¢ ve kenar kisimlarinda cok sayida koyu
kahverengi, 1 mm capli pigmentasyon alanlar1 (Olgu 2).

rengi, 1 mm c¢apli pigmentasyon alanlar1 tespit
edildi (Resim 4). Rutin laboratuar testlerinde kan
sayiminda ortalama eritrosit hacminde (MCV)
diisiikliik disinda herhangi bir anormallik saptan-
mayan hastamizda Hematoloji konsiiltasyonu so-
nucunda hematolojik herhangi bir patoloji diisii-
niilmedi ve aralikli klinik takibi 6nerildi. Lezyonla-
rindan biyopsi alinmasini kabul etmeyen olgumuz-
da klinik muayene bulgular1 esas alinarak PFP
tanist konuldu.

Tartisma

Oral mukokutan6z pigmentasyon sik karsilasi-
lan ve fizyolojik melanin birikiminden cesitli sis-
temik hastaliklara ve ilag kullanimina kadar farkli
sebeplere bagh gelisebilen bir durumdur.’ Bu se-
bepler; oral melanositik nevuslar, amalgam igeren
dis dolgularina ve degisik metallere karst gelisen
toksik reaksiyonlar, Addison hastaligi, Peutz-
Jeghers sendromu, Lougier Hunziker sendromu,
pernisiyoz anemi, skleroderma, oral melanom,
minosiklin, antimalaryal gibi bazi ilaglarin kulla-

nmm ve 1rksal pigmentasyon seklinde sayilabi-
lir."**7

Dil iizerinde sekillerine gore ii¢ tip papilla bu-
lunmaktadir; filiform, fungiform ve sirkumvallat.'
Fungiform papillalar 0.5-1 mm caplarinda olup
dilin baslica u¢ ve lateral kisimlarinda yerlesmek-
tedir.”
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PFP fungiform papillalarin genislemesi ve
pigmentasyonu ile karakterize olup"** oral muko-
zada pigmentasyona yol acan nedenler arasinda
sayilmaktadir.” Baglica siyah irkta goriilen, sari
rkta ise nadir goriildiigii bildirilmis olan bir tablo-
dur.>® Siyah irktan 200 beyaz wrktan 100 kisinin
tarandig1 bir calismada, siyah irktaki erkeklerin
%30’unda, kadinlarin ise %?25’inde fungiform
papillalarda pigmentasyon tespit edildigi bildiril-
mistir.” Deride pigmentasyon siddeti arttikca
fungiform papillalarda da pigmentasyonun arttig1
diistiniilmekte ve PFP’nin aslinda normal bir var-
yasyon oldugu kabul edilmekle” birlikte literatiirde
bildirilen olgu sayis1 azdir.>® Ancak literatiirde
ankilostomiazis, hepatit C enfeksiyonu® ve
iktiyozis linearis sirkumfleksaya® eslik eden PFP
olgular1 bildirilmistir. Ahn ve ark. demir eksikligi-
ne eslik ettigini bildirdikleri olgularinin lezyonla-
rinda 2 aylik demir replasmani sonrasi orta derece-
de diizelme kaydettiklerini bildirmislerdir.” Bizim
olgularimizdan birinde PFP tablosuna akontozis
nigrikans eslik ederken digerinde tam kan sayi-
minda herhangi bir hematolojik patolojiye eslik
etmedigi diistiniilen MCV diisiikliigii tespit edildi.

PFP’da 3 farkli pigmentasyon paterni tanim-
lanmustir:’

1. Fungiform papillalarin bulundugu bolgeler-
de iyi sinirli pigmente yamalar.

2. Fungiform papillalarin sadece 3-7’sinde iz-
lenen hiperpigmentasyon.

3. Dil dorsumundaki tim fungiform
papillalarda pigmentasyon. Bizim her 2 olgumuzda
da pigmentasyon paterni iiciincil tip ile uyumlu idi.

PFP tanisinin dermatolojik muayene bulgula-
rinin esas alinmasiyla kolaylikla konulabilecek bir
durum oldugu kabul edilmekte” ve literatiirde sa-
dece dermatolojik muayene bulgularina dayanila-
rak tan1 konulmus olgular bulunmaktadir.’ Bildiri-
len olgularin lezyonlarindan alinan orneklerin
histopatolojik incelemelerinde lamina propriya
veya papiller dermisteki makrofajlarda melanin
birikimine rastlanmustir."** Bizim ilk olgumuzun
dilindeki pigmente alanlardan alinan punch biyopsi
orneginin histopatolojik incelemesinde de, lamina
propriyada yaygin melanofajlar izlendi ve bulgular
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PFP ile uyumlu olarak degerlendirildi. ikinci ol-
gumuz ise biopsi alinmasini kabul etmedigi i¢in
lezyonlardan histopatolojik inceleme yapilamadi;
bu olgumuzda PFP tanisi1 yalnizca klinik bulgulara
dayal1 olarak konuldu.

PFP’nin ayirict tamisinda, yukarda sayilan oral
mukozada pigmentasyona yol acan tablolara ek
olarak sigara/antibiyotik kullanan ve agiz hijyeni
bozuk olan kisilerde goriilen siyah killi dil diisii-
niilmelidir. Ancak siyah killi dil tablosunda dilin
izerinde yerlesen filiform papillalarda pigmentas-
yon gozlenmektedir.'

PFP aslinda koyu renk tenlilerde sik goriilen
bir tablo oldugu icin literatiirde bildirilmis olgu
sayist azdir,' yapilan ulusal literatiir taramasinda
da benzer bir olgu bildirimine rastlanmamustir.
Burada oral mukozada pigmentasyona yol acan
bir¢ok tablonun ayirici tanisina giren ve normal bir
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varyasyon olarak kabul edilip tanis1 i¢in gereksiz
arastirmalarin yapilmasinin engellenebilecegi PFP
tablosuna dikkat ¢ekilmesi amaclanmistir.
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