TRIKOEPITELYOMA
¥

Tevhide Bilgen OZCAN'

GiRi$

Trikoepitelyoma (TE), kil folikillerinden kaynaklanan iyi huylu bir adneksiyal tU-
mordur. Klasik TE, trikoblastoma, trikoadenom ve desmoplastik TE olarak sinif-
landirilan folikUler, epitelyal-stromal yonlne farklilasma gosteren bifazik timaor-
lerden olusan bir gruptur (1-3)Birgok kaynakta TE'lar yapisal ozelliklerine gore
farkli isimler ile gruplara ayrilmasina ragmen aslinda bu isimlendirme yanilticidir
ve bir timor genellikle ayni anda birden fazla yapisal paterne sahip olabilir. Bu
grup icindeki tim timaorler DSO 2018 Deri Timorleri kitabinda trikoblastoma ismi
altinda toplanmistir (3) Klasik TE, Multipl familyal form veya sporadik form olarak
bilinmektedir. Brooke ve Fordyce ilk olarak 1892'de Multipl familyal TE'ler cocuk-
lukta baglayan otozomal dominant (OD) gegisli bir hastalik olarak tanimlamistir.
Brooke-Fordyce hastali§i olarak da bilinen yavas ilerleyen lezyonlardir (4). Bu tir
lezyonlarin malign transformasyonu oldukga nadirdir. Kromozom 16q12-q13 ile
eslesen ” cylindromatosis “ timaor baskilayici genindeki (CYLD) mutasyonlarin
TE'ya yol agtigi kabul edilmektedir. PTCH geni Multipl familyal TE'larin patogene-
zinde nadiren yer alir. PTCH gen mutasyonu sporadik TE'larda saptanmistir (5-8).
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TEDAVI

TE'de tedavi segenekleri arasinda eksizyon, elektrokoterizasyon, kriyoterapi, lazer
cerrahisi yer almaktadir. Tedavi sonrasinda rekdrrens, atrofi, hipopigmentasyon,
skatris, kontraktur ve enfeksiyon gibi komplikasyonlar da gelisebilmektedir. Mul-
tipl Familyal tip TE'li bir olguda radyofrekans elektrocerrahi tedavisinin etkinlig
bildirilmistir [21]
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