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Cilt kanserleri temel olarak melanom ve non-melanom cilt kanserleri (NMCK) olarak
ikiye ayrilir. Melanom cilt kanserlerinin yalnizca %2'sini olusturmaktadir. NMCK diinya
Uzerinde en sik gortlen kanserlerdir. Amerika Birlesik Devletleri'nde yillik insidansi 3.5
milyon olarak bildirilmektedir (1, 2). Bazal hicreli kanser (BHK) ve kitandz skuamoz
hicreli kanser (kSHK) tim vakalarin 9%99'unu olusturur. BHK, kSHK'ye gore daha sik
goraldr. Daha nadiren ise Merkel hticreli karsinom, kaposi sarkomu, dermatofibro-
sakrom, kitan®z B hiicreli lenfoma gibi kanserler gorilebilmektedir (3).

En 6nemli risk faktort glines isinlarina bagl kronik ultraviyole radyasyon maru-
ziyetidir. Ultraviyole radyasyon, DNA onarim mekanizmalarinda hasar olustururarak
immdunitenin baskilandigr durumlarda cilt kanserlerine neden olur. Acik ten rengi,
acik g6z rengi, Kuzey Avrupa irki, cilli olma, sik gtines yanigi gorilmesi, glines 1sinla-
rina hassas cilt yapisi olmasi, erkek cinsiyet, ileri yas, sigara kullanimi da cilt kanserleri
acisindan kisisel risk faktorleri olarak tanimlanmustir. Diger risk faktorleri; arsenik gibi
kimyasal karsinojenlere maruziyet, radyoterapi, Kseroderma pigmentozum gibi DNA
onarim bozuklugunun eslik ettigi genetik hastaliklar, Human papilloma virts (HPV),
imman spresyona yol acan durumlar (HIV, organ transplantasyonu), kronik yaralar,
yanik skarlari olarak siralanabilir. Kseroderma pigmentosum nadir gérulen otozomal
resesif kalitilan genetik bir hastaliktir. NMCK gelisme riski normal poplasyona goére
bin kattan fazladir. Solid organ transplantasyonu yapilan hastalarda ise BHK gelisme
riski 10 kat, kSHK gelisme riski ise 60 kat artmustir. Ultraviyole radyasyon bu gibi du-
rumlarda kanser gelisimini kolaylastirici etkiye sahiptir(4, 5). Yiz bolgesi NMCK'lerinin
sik gortldigu bir alandir, cinkU gtines isinlarinin etkisine daha acik bir bélgedir(6).
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Resim 12. Kulak kepgesinde yerlesik BHK rezeksiyonu sonrasi olusan defektin tam kat cilt grefti kulla-
nilarak kapatilmasi. A.Lezyon ve rezeksiyon sinirlari isaretlenmis, B. Supraklavikiler alandan alinmasi
planlanan tam kat cilt grefti, C. Rezeksiyon sonrasi olusan defekt, D. Uzun dénem gériinimdin tatmin-
kar oldugu izlenmekte.
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