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Parotis Bezi Yerlesimli Epidermoid Kist
Epidermoid Cyst in the Parotid Gland
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OZET Epidermoid kist veya diger adiyla epidermal kist, ciltte stk go- ABSTRACT Epidermoid cysts, or epidermal cysts, are common le-
riilen lezyonlardir. Epidermal kistler yiizeyel epidermal dokunun dermis  sions on the skin. Epidermal cysts may develop due to epithelial im-
veya subkiitan dokuya implantasyonu sonucu gelisir. Tiikiiriik bezleri-  plantation of superficial epidermal tissue into dermis or subcutaneous
nin primer epidermal kistleriyse ¢ok nadir goriiliir ve radyolojik olarak  tissue. Primary epidermal cysts of salivary glands are very rare. It is
parotisin kistik maligniteleri ile karigabilmesi nedeni ile ayrica 6nem-  important because it could be easily mistaken for a salivary gland neo-
lidir. Yiiziin sol tarafinda yumusak bir sislik ile bagvuran 49 yasindaki  plasms in radiological imaging. We present a rare case of a 49-year-old
kadm olguda saptanan ve nadir goriilen parotis epidermoid kist vaka- ~ woman presenting with a soft swelling on the left side of the face in

SIN1 SUNUyoruz. the parotid gland.
Anahtar Kelimeler: Epidermal kist; parotis timorleri; Keywords: Epidermal cyst; parotid neoplasms;
tiimorler; parotis bolgesi neoplasms; parotid region
Epidermoid kist veya diger adiyla epidermal Burada, tan1 6ncesine ait cerrahi iglem Oykiisii

kist, ciltte sik goriilen lezyonlardir.! Bununla birlikte, bulunmayan, histopatolojik incelemesi epidermal kist
tiikiirlik bezlerinin primer epidermal kistleri ¢ok nadir rapor edilen parotis bezi derin lob yerlesimli olgu su-
goriliir ve literatiirde sinirli sayida vaka bildirilmig- nulmustur.

tir.>* Epidermoid kistler; etrafi skuaméz epitelle ¢ev- I

rili, i¢erisinde keratin debris bulunan, klinik olarak OLGU SUNUMU

agrisiz yavas biiyiiyen diizgiin sinirh kitleler olarak Kirk dokuz yasindaki kadin olgu, yiiziin sag tarafinda
gortliirler. Tiim parotis tiimorleri icinde %5°1 kistik kitle sikayeti ile klinigimize bagvurmustur. Bes yil
komponent igerir. Epidermoid kistin radyolojik ola- once kronik otitis media tanisiyla cerrahi planlanan
rak taninmasi diger kistik lezyonlar nedeni ile zor olguyla, klinigimizde yapilan preoperatif tetkiklerde
olsa da ince igne aspirasyon biyopsisi (IIAB) biiyilk  parotis yerlesimli kitle insidental tespit edilmistir.
ol¢tide tan1 koydurucudur. Kistin total eksizyonu ~ Mevcut lezyona yapilan IIAB’nin epidermoid kist
niikslerin 6nlenmesi agisindan 6nemlidir. Epidermal olarak raporlanmasi tizerine, olguya 6ncelikli olarak

kistler ylizeyel epidermal dokunun dermis veya sub- primer hastaligina yonelik modifiye radikal mastoi-
kiitan dokuya implantasyonu sonucu gelisir. Parotis dektomi yapilmus ve kitle takibe alinmis. Takiplerinde
yerlesimli epidermoid kistler, siklikla iyatrojenik ola- ~ kitle boyutlarinda progresyon goriilmesi nedeni ile
rak sunulmustur.* olgu tekrar degerlendirildi. Fizik muayenede parotis
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preaurikiiler bolgede yaklasik 2 cm boyutlu diizenli
sinirly, agrisiz, semimobil kitle palpe edildi. Olgunun
boyun ultrasonunda; sag parotis gland derin lojda
25x20 mm boyutlarda heterojen hipoekoik, belirgin
hilum yapist izlenmeyen kistik kitlesel lezyon sap-
tandi. Boyun manyetik rezonans goriintiilemesinde
sag parotis glandi igerisinde en genis yerde 22x13
mm boyutlarinda T1A ve T2A sekanslarda hipointens
kitle saptandi (Resim 1, Resim 2). Olguya iIAB ya-
pild1 ve sonucu keratindz kist olarak raporlandi. Ol-
guya parotidektomi yapildi. Peroperatif kitlenin derin
lob yerlesimli oldugu ve fasiyal sinir ana trunkusu-
nun ¢ikisindan itibaren siniri yaylandirdig: ve buk-
kal, zigomatik dallara yakin seyirli oldugu goriildii
(Resim 3). Kitle tiim cidari ile eksize edildi. Cerrahi
sonrasi histopatolojik tanis1 epidermoid kist olarak
raporlandi. Cerrahi sonrast 1. yilinda olan olgunun ta-
kiplerinde niiks saptanmamustir.

TARTISMA

Epidermoid kistler; iyi huylu, agrisiz lezyonlardir. Pa-
rotis bezinde nadir olarak izlenirler ve preoperatif pa-
tolojik tan1 6zellikle benign tiimdrlerle ayriminda ve
cerrahi yonteme karar verilebilmesinde ¢cok 6nemli-
dir.?

Epidermoid kist cildin epidermis tabakasindan
kaynaklanir. Travma ya da cerrahi sebeplerle yiize-
yel epidermal dokunun dermis veya subkiitan dokuya
migrasyonu sonucu gelisir. Keratin ve lipidden zen-
gin debris igeren skuamoz epitelle gevrili kistik yap1
seklinde gelisir. Epitel dokiintiileri ve keratindz deb-
ris birikimiyle biyiirler.’

RESIM 1: Boyun manyetik rezonans gorlntileme, kontrastsiz T1 kesit.
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RESIM 3: Derin lob yerlesimli kitlenin intraoperatif gérinttis.

Parotis bezinin kistik lezyonlar1 konjenital veya
edinsel olabilir. Konjenital lezyonlar ektodermal
kokenlidir ve brankial yarik kisti ve lenfoepitelyal
kistleri igerirler. Edinsel kistler inflamasyon, obs-
triiksiyon, neoplazm, tag veya travmaya sekonder ge-
lisirler. Parotisin; Warthin timori, mukoepidermoid
tiimor, adenokistik karsinom, asinik hiicreli karsinom
gibi tlimdrleri kistik komponent icermeleri agisindan
onemlidir.

Kulak cerrahisi sonrasinda parotis bezinin kistik
lezyonlar literatiirde bildirilmistir. Ozellikle endaural
insizyonlar ve radikal mastoidektomi sirasinda skua-
moz epitel altta yatan dokuya implante olabilir. Paro-
tisin epidermal kistin, ipsilateral kulak ameliyatindan
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yillar sonra ortaya ¢ikabildigini destekleyen vakalar
literatiirde mevcuttur.* Sundugumuz olguda, tan1 6n-
cesine ait cerrahi operasyon Oykiisii yoktu.

Kistik lezyonlarin benign-malign ayriminin ya-
pilabilmesi zordur. Ozellikle yapilacak cerrahi sekli-
nin belirlenmesinde preoperatif tan1 6nemlidir. Fizik
muayenede yavag biiylime paterni ve fasiyal sinir
fonksiyonlarinin normal olusu, preoperatif goriintii-
lemede diizenli sinirlar benign-malign ayriminda
onemli belirteglerdir. Tiim parotis lezyonlarinda ol-
dugu gibi epidermoid kist ayirici tanisinda ince igne
aspirasyon sitolojisi preoperatif tan1 koymada en gii-
venilir ve en ucuz yontemdir. Tedavisinde niiksiin 6n-
lenmesi a¢isindan total eksizyon dnemlidir.

Parotis bezinin epidermoid kistleri literatiirde
nadir olarak bildirilmekle birlikte, epidermoid kistle-
rin derin lob yerlesimi heniiz bildirilmemistir. Epi-
dermoid kistler kistik komponent igeren malign
parotis tlimorleriyle karigabilmektedir. Cerrahi 6ncesi
tan1 almalari, epidermoid kist tedavisinde kistin kap-
siilityle birlikte eksizyonun yeterli olusu nedeni ile
onemlidir. Parotis bezi kitlelerinde maligniteleri daha
sik akla gelmekle birlikte, 6zellikle diizgiin sinirl ve
yavag bilyllyen kitlelerde epidermoid kist de ayirici
tanida akilda bulundurulmalidir.

Sonug olarak, olgumuzda goriilen ve nadir loka-
lizasyonuyla dikkat ¢ceken derin lob yerlesimli epi-
dermoid kist, literatiire katki saglamasi amaciyla
sunulmustur.

Finansal Kaynak

Bu ¢alisma sirasinda, yapilan arastirma konusu ile ilgili dogru-
dan baglantisi bulunan herhangi bir ilag firmasindan, tibbi alet,
gereg ve malzeme saglayan ve/veya iireten bir firma veya herhangi
bir ticari firmadan, ¢alismanin degerlendirme siirecinde, ¢alisma
ile ilgili verilecek karart olumsuz etkileyebilecek maddi ve/veya

manevi herhangi bir destek alinmamgtir.

Cikar Catismast

Bu ¢alisma ile ilgili olarak yazarlarin ve/veya aile bireylerinin
¢tkar ¢atismasi potansiyeli olabilecek bilimsel ve tibbi komite iiye-
ligi veya iiyeleri ile iligkisi, danigsmanlik, bilirkisilik, herhangi bir

firmada ¢calisma durumu, hissedarlik ve benzer durumlart yoktur.
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