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Testiküler epidermoid kist testis tümörlerinin yaklaşık %1’lik kısmını kapsamakta 
olup , sıklıkla yaşamın ikinci ve dördüncü dekatlarında tek taraflı ve soliter ola-
rak görülen benign bir tümördür.(1,2)İlk kez 1942 yılında Dockerty ve Priestley 
tarafından tanımlanmış olan bu lezyon çoğunlukla asemptomatiktir ve rutin fizik 
muayene esnasında ağrısız, palpabl kitle olarak fark edilmektedir.(3)Klinik olarak 
malign tümörlerden ayrımı zor olduğu için kesin tanısı orşiyektomi sonrası pa-
tolojik inceleme ile konur.(4)Histogenetik orjini hakkındaki tartışmalar yıllardır 
süregelmektedir. Aynı zamanda tedavisi de halen tartışmalıdır. Son olarak; Dünya 
Sağlık Örgütü (WHO) tarafından 2016 yılında yapılan sınıflamaya göre testiküler 
epidermoid kistler, in situ germ hücreli neoplazi ile ilişkili olmayan ve germ hüc-
reli tümör grubu içinde yer alan prepubertal tipte teratom olarak listelenmiştir.(5)
Son bilgiler ışığında testiküler epidermoid kist ile ilgili iki hipotez öne çıkmakta-
dır. Birincisi; tamamen benign natürde olan basit epidermoid kistler, ikincisi ise 
germ hücreli tümör ile ilişkili teratom olarak presente olan kompleks epidermoid 
kistlerdir.(6)Bu yazıda nadir görülmesi nedeniyle testis tümörü ön tanısıyla ingu-
inal orşiyektomi yapılan ve epidermoid kist saptanan bir olgu sunularak, literatür 
eşliğinde etiyoloji, tanı ve tedavisi tartışılmıştır.
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Testiküler epidermoid kistlerin tedavisinde önerilen yöntem inguinal yak-
laşımdır. Kitle büyük, multiple veya eşlik eden malignite varsa orşiektomi öne-
rilmektedir. Ancak bunun dışındaki vakalarda total orşiektominin psikolojik ve 
röprodüktif sonuçları gözönüne alındığında, benign bir kitle için radikal bir te-
davi olduğu düşünülmektedir. Son yapılan çalışmalarda, parsiyel orşiektomi ya da 
enükleasyonunerişkin ve çocuklar için iyi bir tedavi seçeneği olarak kullanılabi-
leceği belirtilmiştir.(30,31)Heidenreich ve arkadaşları tarafından yapılan literatür 
derlemesinde, konservatif olarak tedavi edilen 300 hastanın hiçbirinde lokal nüks 
veya uzak metastaz görülmediği belirtilmiştir.(32)Özellikle çocuklarda benign 
kitlelerin daha sık görülmesi ve kontralateral testiste torsiyon riski olması nede-
niyle konservatif cerrahinin daha uygun olduğu söylenmektedir.(31)

Testiküler epidermoid kistler nadir görülen benign kitlelerdir. Günümüzde fi-
zik muayene ve görüntüleme tetkikleriyle ön tanısı konulabilmektedir. Bu yüzden 
konservatif tedavi önerilmektedir. Ancak tanısı şüpheli olan hastalarda orşiekto-
mi uygulanmalıdır.
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