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Amag: Deri, mukoza ve stromal destek dokudan olugan goz kapagi ve
konjonktiva ¢ok ¢esitli patolojilerin gelisebildigi bir bolgedir. Bu bolge
lezyonlarinin histopatolojik tanis, segilecek tedavinin planlanmasi ve
gorme fonksiyonlarinin korunmasi agisindan 6nemlidir.

Geregve Yontem: Buretrospektif calismada; 2003-2008 yillar1 arasinda
Karaelmas Universitesi Tip Fakiiltesi Patoloji Anabilim Dalrnda tant
alan, goz kapagmin ve konjonktival bolgenin neoplastik lezyonlar:
tekrar gozden gegirilerek histopatolojik 6zellikler incelenmistir.

Bulgular: Caliymaya toplam 127 olgu dahil edilmistir. Serimizde
olgularin %84,2’sini goz kapagi lezyonlar1 olusturmaktadir. Bu
bolge lezyonlarinin %69,1’i benign lezyonlar olup, %30,9’u malign
neoplazmlardan olugmaktadir. Konjonktival bolge lezyonlarinin
oranl %15,8dir. Konjonktival bolge lezyonlarmin %95i benign
lezyonlardan olugmakta olup, malign neoplazilerin orani %5tir. Gz
kapaginda en sik goriilen benign lezyon skuamoz papillom (%20,3),
en sik gorillen malignite ise bazal hiicreli karsinomdur (%57,6).
Konjonktival bolgede ise en sik goriilen benign lezyon melanositik
neviis (%57,9) olup, malign neoplazm olarak yalnizca 1 olguda in situ
skuamoz hiicreli karsinom saptanmigtir.

Sonu¢: Bu ¢alismada periorbital bolge lezyonlarinin temel
histopatolojik analizi yapilmustir. G6z kapagi ve konjonktivada
malign lezyonlar olarak en sik bazal ve skuamoz hiicreli karsinomlarin
saptanmasi dikkati ¢ekmistir.

Anahtar Sozciikler: Goz kapagi, Konjonktiva, Neoplazmlar

ABSTRACT

Objective: Eyelids and conjunctiva, which are composed of cutaneous,
mucosal and stromal tissues, may develop various pathologies.
Histopathological diagnosis of the lesions located in these anatomical
regions is crucial for determining the optimal therapeutic modality
and protection of ocular functions.

Material and Methods: In this retrospective study, the clinical and
histopathological features of neoplastic lesions located on the eyelids
and the conjunctiva diagnosed at the Department of Pathology in
Karaelmas University Faculty of Medicine between the years of 2003
and 2008 were reviewed and evaluated.

Results: A total of 127 cases were included to the study. 84,2% of the
lesions in our case series were located on the eyelids. 69,1% and 30,9%
of these eyelid lesions were benign and malignant, respectively. 15,8%
of the lesions were conjunctival. 95% of the conjunctival lesions were
benign, while 5% were malignant. The most common benign lesions
of the eyelids were squamous papillomas (20,3%), while the most
commonly observed malignant neoplasm was basal cell carcinoma
(57,6%). Most of the benign conjunctival lesions were melanocytic
nevi (57,9%), while only one case was diagnosed as in situ squamous
cell carcinoma.

Conclusion: Basic histopathological analyses of the periorbital lesions
were performed in this study. The most commonly encountered
malignant lesions of the eyelids and conjunctiva were basal and
squamous cell carcinomas.
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GIRIS
Deri, mukoza ve stromal destek dokudan olusan g6z kapag1
ve konjonktiva, cesitli lezyonlarin gelisebildigi bir bolgedir.
GOz kiiresi iizerindeki 6nemli fonksiyonel ve koruyucu
gorevleri nedeniyle bu bolgenin lezyonlarinin tanimmasi,
secilecek tedavinin planlanmasi ve gérme fonksiyonlarinin
korunmasi acisindan 6nemlidir (1-4).

GEREC VE YONTEM

2003-2008 yillar1 arasinda Karaelmas Universitesi Tip
Fakiiltesi Patoloji Anabilim Dalrnda tani alan goz kapagina
ve konjonktival bolgeye ait biyopsi materyallerinin
histopatolojik tanilar1 gézden gegirilmistir; tiimér benzeri
lezyonlar, benign ve malign neoplazmlar ¢alisma kapsamina
alinmistir. Secilen olgularin hematoksilen-eozin kesitleri
yeniden degerlendirilmis, klinik veriler hasta dosyalarindan
elde edilmistir.

SONUCLAR

Calisma kapsamina alman toplam 127 olgunun %53,3’ii
(n=69) kadin, %46,7’si (n=58) erkek hastadir. Olgularin yas
dagilimi 18-78 (ortalama yas; 56,9+11,5) arasindadir.
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lezyonlarsirasiylaskuamoz papillom (%20.3,n=15),seboreik
keratoz (%18,9, n=14), intradermal melanositik neviis
(%16,2, n=12), hemanjiom (%14,8, n=11), keratinoz kist
(%13,6, n=10), siringoma (%38,1, n=6) ve aktinik keratozdur
(%8,1, n=6). Bu bolgede saptanan malign tiimérlerin bityiik
cogunlugunu bazal hiicreli karsinomlar (%57,6, n=19)
olusturmaktadir; diger malign lezyonlar sirasiyla skuamoz
hiicreli karsinom (%33.4, n=11), malign lenfoma (%6, n=2)
ve sebasedz karsinomdur (%3, n=1). Konjonktival bélgenin
lezyonlar1 olgularin %15,8'ini (n=20) olusturmaktadir
(Tablo II). Bu bolge lezyonlarinin %95’i (n=19) benign
timor ve timor benzeri lezyonlar olup, malign lezyonlarin
orant %5’tir (n=1). Konjonktival bélgenin en sik goriilen
benign lezyonu melanositik neviislerdir (%57,9, n=11);
bunu hemanjiomlar (%26,3, n=5) ve basit kistler (% 15.8,
n=3) izlemektedir. Konjonktival bolgede 1 olguda (%5)
skuamo6z hiicreli karsinom saptanmigtir. Sekil 1-4de
olgulara ait benign ve malign lezyonlardan 6rnekler yer
almaktadir.

Tablo II: Konjonktivanin timor benzeri lezyonlar1 ve
timorleri (n=20).

Go6z kapagt lezyonlari olgularin  %84,2%sini  (n=107) Histolojik Tip Olgl(IHS)aYISl %
olusturmaktadir (Tablo I). Bu olgularin %69,1’i (n=74) Konjonktivanin benign
benign tiimdr ve tiimdr benzeri lezyonlar; %30,9'u (n=33) lezyonlar: 19 95
malign lezyonlardir. G6z kapaginda en sik rastlanan benign Melanositik neviis 11 55,0 (57,9)
Hemanjiom 25,0 (26,3)
Tablo I: Goz kapaginin timor benzeri lezyonlar: ve Kistler O
tiimérleri (n=107). ° ! E‘z’;‘:’i‘l‘i‘;‘“nm malign 1 5
Histolojik Tip Olgu sayist - Skuamoz hiicreli karsinom 1 5(5)
(n)
Goz kapaginin benign 74 69.1 TARTISMA
lezyonlari
Skuaméz papillom 15 14,0 (20,3) Goz kapag: deri, mukoza, stromal dokular ve adneksiyel
Seboreik keratoz 14 13,0 (18,9) bile§enlerder.1 (sebas?t’)z, ?pol.qi.n ve ekrin glandlar) olusur.
YR R— > 112 (16.2) Tem.el for'lksq'lonu .goz kurf:sml d..1§ Oftam.dan korumaktir.
— Konjonktiva ise goz kapagimn i¢ yiizeyinde bulunan ve
Ileripriytor 1 102 () limbusa kadar uzanan miikoz bir membrandir; epitelyal
Keratindz kist 10 9,3 (13,5) tabaka (kolumnar epitel, miisin salgilayan goblet hiicreleri
Siringoma 6 5,6 (8,1) ve melanositler) ile stromal destek dokudan olusur.
Aktinik keratoz 6 56 (8,1) Konjonktival epitel ve onun sekresyonlari, goz kiiresinin
Goz kapaginin malign 33 30.9 yabanci cisimlere ve infeksiyonlara karsi en 6nemli savunma
lezyonlari ’ mekanizmasidir.
Bazal h_l.lcre}l kafsmor.n 19 17,7 (57.6) Go6z kapagi ve konjonktivanin neoplastik lezyonlar:
Stz bilerelh ledinom 11 A0 ) genel olarak organizmanin diger bolgelerindeki deri ve
Malign lenfoma 2 1,8 (6) mukoza lezyonlarina benzer ozelliktedir. Kendine ozgii
Sebasedz karsinom 1 0.9 (3) yapisal komponentleri nedeniyle ise histopatolojik tanida
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T
Sekil 1: G6z kapagi ve konjonktival

Ay, y B * i LY
bolgenin benign lezyonlarina ait mikroskobik gériiniimler; (A) siringoma (H&E, x100),

N \S2

(B) intradermal neviis (H&E, x100), (C) seboreik keratoz (H&E, x200), (D) skuaméz papillom (H&E, x200).

zorluklara neden olan ve nadir goriilen téimoérler de bu
bolgede goriilebilmektedir (1-4, 12-13) .

Gozkapagivekonjonktivanin benign tiimérleri yavas gelisen
lezyonlardir. Belirgin bulgu vermemeleri nedeniyle nadiren
cerrahi olarak ¢ikarilmakta ve histopatolojik inceleme ¢ogu
olguda yapilamamaktadir. Bu nedenle bu lezyonlarin gercek
sikliginin literatiirde belirtilenlerden daha yiiksek oldugu
disiintilmektedir. Goz kapaginin benign lezyonlari arasinda
en sik; melanositik neviis, seboreik keratoz, skuamoz
papillom ve epidermoid kist goriilmektedir. En sik gériilen
konjonktival benign lezyonlar arasinda ise melanositik
neviis, hemanjiom ve papillomlar bildirilmektedir (1-
10). Xu ve ark’nin 2.639 olguluk serisinde goz kapag:
lezyonlarinin %86,2si benign lezyonlardan olusmaktadir
(11). Bu lezyonlar siklik sirasiyla melanositik neviis,
papillomlar, dermoid ve epidermoid kistlerdir. Bir diger
calismada ise goz kapagindaki benign lezyonlarin orani
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%73 olarak saptanmis olup, sirasiyla melanositik neviisler,
seboreik keratoz, epidermoid kist ve skuaméz papillomlar
en sik goriilen benign lezyonlardir (2). Bu ¢alismada,
konjonktival benign neoplazmlar arasinda melanositik
neviis ve papillomlar en énemli grubu olusturmaktadir.
Olgularimizda, goz kapagi lezyonlarinin %69,1'i benign
timor ve tiimor benzeri lezyonlardan olugmaktadir. En
sik goriilen benign lezyonlar skuaméz papillom, seboreik
keratoz, intradermal melanositik neviis ve siringomadir.
Caligmamizda konjonktival lezyonlarda benign lezyonlarin
orant %95 olup, en sik goriillen melanositik neviis ve
hemanjiomlardir. Olgularimizda benign lezyonlara ait
histopatolojik tanilarin dagilimu literatiir verileri ile uyum
gostermektedir.

Deri kanserlerinin yaklagik %5-10u goéz kapaginda
gelismektedir. Goz kapagi ve konjonktivanin malign
timorlerinde, secilecek tedavi seklinin belirlenmesi
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Sekil 2 Goz kapaginda goriilen bazal hiicreli karsinomlarin farkl hlstolopk alt tlplerl Aden01d tip bazal hiicreli karsinom (H&E A;x100,

B; x200), solid tip bazal hiicreli karsinom (H&E, C; x100, D; x200).

igin  dogru bir histopatolojik yaklagim gereklidir.
Farkli histomorfolojik goriiniim ve klinik davranig
ozelliklerine sahip olabilen bu lezyonlarda, ozellikle
kiigitk biyopsi materyallerinde 6nemli tani zorluklar:
ile karsilagiimaktadir. Dogru histopatolojik tani, gorme
fonksiyonlarinin korunmasina ve kozmetik agidan 6nem
tagiyan cerrahi girisimlere yon veren en 6nemli faktordiir.
Operasyon sirasinda cerrahi siurlarin frozen teknigi ile
degerlendirilmesi 6nemlidir. (1, 6,14-15).

Insidans ¢alismalarinda goz kapagi ve konjonktivanin
malign timorlerinin siklig1 degiskenlik gostermektedir (1-
13,16,17). Bu oranlar iizerinde yas ve cinsiyet dagiliminin
yani sira cevresel faktorler de etkili olmaktadir. Asya
iilkelerinde yapilan calismalarda sebase6z karsinomlar
diger bolgelere gore daha sik bulunmugtur (5,7,11). Giines
15181 etkisinin yogun oldugu bolgelerde ise bazal ve skuaméz
hiicreli karsinomlara daha sik rastlanmaktadir (7-9).
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Japonyada yapilan bir ¢aligmada goz kapagi lezyonlarinin
%27’si, konjonktival lezyonlarin %21°i malign lezyonlardan
olusmaktadir; sebase6z gland karsinomlari, bazal hiicreli
karsinomlar ile esit siklikta saptanmis ve en sik goriilen
g6z kapagi malign lezyonlar: arasinda yer almistir (11).
Avrupa iilkelerinde yapilan caligmalarda ise bazal ve
skuamoz hiicreli karsinomlar en sik goriillen géz kapagi
malign neoplazmlari olup, bu tiimoérleri malign lenfoma ve
melanomlar takip etmektedir (2-3,8). Konjonktival bolge
maligniteleri arasinda skuamoz hiicreli karsinomlar, malign
lenfomalar ve malign melanomlar yani sira metastatik
lezyonlarda goriilebilmektedir. Caliymamizda, goz kapag:
malign neoplazmlarinin orani %30,9; konjonktival bolge
malignitelerinin orami %5’tir. Goz kapaginda en sik
goriillen malign lezyonlar bazal hiicreli karsinomlar ve
skuamoéz hiicreli karsinomlardir. Olgularimiz arasinda
nadir goriilen lezyonlar olan malign lenfoma ve sebase6z
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Sekil 4: (A) Konjonktival bolgede
hiicreli karsinom (H&E, x400).
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karsinom da yer almaktadir. Konjonktival bélgede ise,
yalnizca bir olguda skuamoz hiicreli karsinom saptanmastir.
Bulgularimiz bdlgemizde goz kapagi ve konjonktival bolge
malignitelerinin gelisiminde en 6nemli faktoriin aktinik
zedelenme oldugunu gostermektedir.

Sonug olarak; caliygmamizda goz kapagi ve konjonktival
bolge lezyonlarinin temel histopatolojik analizi yapilmigtir.
Benign lezyonlarin dagilimi diger ¢alismalar ile benzerlik
gostermekle  birlikte, malign lezyonlar arasinda;
etiyolojisinde uzun siireli ultraviyole i1sinimina maruz
kalmanin dnemli rol oynadig1 bazal ve skuaméz hiicreli
karsinomlarin siklig1 dikkat cekicidir. Periorbital bolge
lezyonlarinin  degerlendirilmesi ~ dikkatli bir klinik
degerlendirme ve dogru bir histopatolojik yaklagim
gerektirmektedir. Bu bolge lezyonlarinin = 6zellikleri
konusunda deneyim kazanilmasi tedavinin dogru
yonlendirilmesine 6nemli katk: saglayacaktir.
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