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Özet 
Nevüs Lipomatozis Sii]>erfisivalis orta ve derin derıııisde 

eklopik adipoz doku ile karakterize oldukça ender görülen bir 
hastalıktır. Genellikle doğumda ortaya çıkarsa da yaşamın ilk 
iki dekattııda da görülebilir İlk Nevüs Lipomalozis 
Süjicr/isivalis olgusu dev serebriform nodüler lezyonlara 
salıi/ni.ikinci olgu ise küçiik.vumıışak popüler lezyonlara 
sahipti. 
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N e v ü s Lipomatozis Süperfisiyalis o ldukça 
nadir görülen sıklıkla doğumda var olan ancak 
çocukluk veya adelösan dönemde de ortaya çıka­
bilen genellikle sırt, gövde ve alt ekstremitelerde 
yerleşen bir yağ dokusu nevüsüdür (1-3). Burada 
klinik görünümleri birbirinden oldukça farklı olan 
iki adet Nevüs Lipomatozis Süperfisiyalısli erkek 
olgu sunulmuştur. 

O l g u 1 

20 yaşındaki erkek hasta. 15 yıldan beri sırtın­
daki kitleden şikayetçi olarak bize başvurdu. 
Yapılan sistemik muayenesinde patoloji saptana­
madı. Rutin laboratuar analizleri normal olarak 
değerlendiri ldi . Dermatolojik muayenesinde sol 
skapula üzerinde 10X15 cm. ebatlarında deriden 
kabarık ortalarında komedojenik tıkaçları bulunan 
dev komedonlar, saplı papüller ve serebriform 
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Summary 
Nevus Lipomatosis Superficialis is extremely rare 

anomaly characterized by ectopic adipose tissue in mid and 
lower dermis. It is usually seen at birth hut sometimes it ap­
pears during first two decades of life. First case of Nevus 
Liponiatosus Siijicrficialis has giant,cerebriform nodidar le­
sions. Second case has small, fleshy papular lesions. 
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görüntülü dev nodüllerle karakterize bir kitle sap­
tandı (Şekil 1). Lezyon ik i aşamalı biçimde total 
olarak eksize edildi. Histopatolojik inceleme sonu­
cunda epidermisde yer yer keratin t ıkaçlar 
olduğu,orta dermisde bol miktarda gruplar halinde 
kapsülsüz adipoz hücreler belirlendi. Adipoz doku 
hücrelerinin normalin çok üstünde olduğu saptandı 
(Şekil 2) ( H X H X 50). Vaskülarıtede normal dokuya 
göre artış belirgin olarak göze çarpıyordu. 

Olgu 2 
21 yaşındaki erkek hasta sol lomber bölgedeki 

deriden kabarık o luşumlar nedeniyle po l ik l in i ­
ğimize başvurdu. Hasta bu kabarıklıkların 10 yıl­
dan beri varolduğunu ifade ediyordu. Sistemik 
muayenede patoloji saptanmazken, laboratuar in­
celemelerinde normal değerler bulundu. Derma­
tolojik muayenede sol lomber bölgede zosteriform 
yerleşimli deriden kabarık palpasyonla yumuşak 
hissedilen yer yer pedinküllü olan papüler ve 
nodüler lezyonlar belirlendi (Şekil 3). Alman biop-
si sonucunda epidermisde normal histolojik bulgu­
lar yanında orta dermisde yoğun adipoz hücre 
birikimleri ile kollajen liflerin sayısında artma ve 
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Şeki l 1. Sol skapula üzer inde kenıtın t ıkaç lanyla karaktenze Şeki l 3. Sol kosta-lomber bölgede çok sayıda papiiler ve 
komedojenik dev nodül ler ve saplı papüller. ı ıodüler lezyonlar. 

Şeki l 2. Orta ve derm dermiş te gruplar halinde kapsülsüz 
adipoz hücreler. 

elastik ve kollajcn liflerde kabalaşma dikkat çeki­
ciydi. 

Her ik i olguya kl inik ve histopatolojik 
görünümler i nedeniyle Ncvüs Lipomatozis 
Süperfisiyalis tanısı konuldu. 

Tartışma 

Ncvüs Lipomatozis Süperfisiyalis (=NLS) ilk 
kez 1921 yılında Hoffmann ve Zurhelle tarafından 
tanımlanmış ve günümüze dek 65 civarında olgu 
bildirilmiştir.Kinik olarak N T S Tün 2 klinik biçimi 
vardır.Klasik formunda gövde,kalça ve sırtta yer­
leşen yer yer uçlarında koyu kahve veya siyah renk­
li tıkaç bulunan dev komedonlaı ia karakterize pa­
püller ve genellikle serebriform ,girintilı çıkıntılı 
dev nodül ler le karakterize bir kitle bulunur. 
Bunların yanında Café atı lait ve hipopigmente 
m aküler lezyonlar da gözlenebi l i r .Genel l ik le 
asemptomatik olan olguların çoğu bu grupta bulun­
maktadır (1-3). Daha nadir görülen soliter tip ise 
ufak, pedinkül lü tek bir papül veya nodul 
halindedir. Erişkin yaşamda ortaya çıkarlar ve en 
çok diz, aksilla,kol,kulak ve baş saçlı deride 
lokalize olurlar. N L S klinik olarak lipom,akrokor-
don ve bazı nevüslerle karışabilir (1-4).Hastalığın 
histopatolojik g ö r ü n ü m ü n d e dermisde kollajcn 
bantlar arasında gruplar halinde çok sayıda adipoz 
hücre bulunur.Bazı olgularda subpapiller atanda 
ufak odaklar halinde iken ,bazen tüm dermişi 
doldurup hipodermisi silecek kadar yoğun ola-
bilir .Adipoz hücreler çoğunlukla matür yapıdadır 
ancak bazen immatür lipositlcrc de rastlanabilir. 
Dermisde ayrıca bazen kollajcn bant yoğunluğun­
da, fibroblast sayısında ve vaskularitede normal de­
riye göre belirgin artış saptanabilir (5). Ayırıcı tanı­
da fokal dermal hipoplazi ile karışabilir (4-5). 
Ülkemizde şu ana dek iki olgu yayınlanmıştır (6). 
Bunlardan biri klasik tipe diğeri ise soliter tipe 
örnek oluşturmaktadır (7-8). 
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Osman K Ö Ş K ve Ark 

Burada sunulan iki olgu ise klasik tip N L S ol­
guları olup birbirinden oldukça farklı k l in ik 
görünümleri nedeniyle ilginç bulunmuştur 
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