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Amag: Bu yaz ile bir olgu nedeniyle epulisin tani ve tedavisi konusunda farkli yakiagimlarin sunulmast
amaglanmigtir. Olgu Sunumu: Yenidogan kiz gocudu, solunum ve beslenmesini engelleyen maksiller alveoler
kitlelerinin dederlendirilmesi igin klinigimize génderildi. Ust genede incisor ve canin diglere uyan alanda 1.5 x 1.5
cmve 0.5 x 0.5 cm’'lik mukoz membranla kaph iki timéral kitle mevcut idi. Her iki timér genel anestezi sartlarinda
eksize edildi. Hasta postoperatif 2. glinde oral beslenme alarak taburcu edildi. Timérierin patolojik incelemesi
epulis olarak degerlendirildi. Postoperatif bir yillik ge¢ kontrollerde nitkse rastlanmadi. Sonug: Epulis benign bir
timor olup yerlesimi solunum ve beslenme gibi hayati fonksiyonlar etkileyenler igin eksizyon gerekli iken
digerierinde spontan regresyon ag¢isindan beklenebilir.
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A rare tumor of the newborn: Epulis

Objective: Aim of this study was to present different concept on diagnosis and treatment of the epulis with a
case. Case report: A newborn female infant was referred to our clinic for investigation of the gingival masses,
which were obstructing feeding and respiration. There were two tumors on the upper jaw incisor and canin region,
round 1.5 x 1.5 cm and 0.5 x 0.5 cm in diameter and covered by mucous membrane. Both of the tumors were
excised under general anesthesia. The patient was discharged 2" postoperative day receiving oral feedings.
Pathologic evaluation of the tumor was “epulis”. Conclusion: There was no relapse postoperative one year
follow-up. Epulis is a benign tumor, surgical excision is necessary for the placement of preventing vital functions
such as respiration and feeding, but it can be wanted for other [ocalizations.
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Plastik cerrahi kliniklerinde &zellikle yenidogan
doneminde tiimorlii hastalarla nadiren karsilagilir.
Epulis bu nadir tiimor olgularindandir. Alveolde ya
da agiz iginde bir timor ile bagvuran hastalarda

tartisiimistir,

Olgu sunumu

Klinigimize getirilen 2 giinlik kiz bebegin

epulis akilda tutulmalidir.

Bu hastalar erken dénemde solunum ya da beslenme
gucligii sebebiyle cerrahi kliniklerine
bagvurmaktadirlar.  Olgularin = ¢ogu  kizlarda
goriilmekte ve histolojisi genellikle benign kabul
edilmektedir (1,2).

Olgu nedeniyle epulisin tanisi ve tedavi yaklagimlari
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muayenesinde maksiller alveolden kaynaklanan ve
1.5 x 1.5 cm ile 0.5 x 0.5 cm c¢aplarinda yan yana
‘incisor’ ve ‘canin’ dislere uyan alanda iki adet kitle
izlendi (Sekil 1). Sistemik muayenede baska patoloji
tespit edilmedi. Ancak s6z konusu tiimérler
solunumu ve  beslenmeyi  etkileyecek  bir
lokalizasyonda olduklarindan genel anestezi altinda
eksize edildi. Her iki tiimdr alveole kiigiik birer
pedikiil ile bagl olduklarindan eksizyon sonrasi
alveolde olusan gingival defekt ikincil iyilesmeye
birakildi (Sekil 2). Histopatolojik incelemede timor
“epulis” olarak degerlendirildi (Sekil 3). Postoperatif
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komplikasyon giiriilmeyen hastanin bir yillik ge¢
kontrollerinde niikse rastlanmadi.

Sekil 1. Solunum ve beslenmeyi etkileyen
lokalizasyondaki tiiméral kitleler

Sekil 2. Olgunun postoperatif ge¢ donemde
goriiniimii

Sekil 3. Histopatolojik kesitte vaskiiler bir stroma
icerisinde osteoklast tipi dev hiicreler ve kalsifiye
alanlar goriilmektedir (HE; x40)
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Tartisma ve sonug¢

ik kez 1871 yilinda Neumann tarafindan tarif edilen
epulis “gingival graniiler hiicreli tiimér”, “konjenital
epulis”, “konjenital myoblastoma” olarak da
adlandtrilmaktadir (1,2). Epulis dogumda goriiliir ve
bizim olgumuzda oldugu gibi ¢ogunlukla alveol
tizerinde gelisirken yaklasik % 10 vakada multip!
dagihm gosterir (3). Maksiller alveolde mandibuler
alveole gore 3 kat daha sik goriiliir.

Konjenital epulis iist genede ve dzellikle ‘incisor’ ve
‘canin’ diglerin bulundugu bélgede, nadiren de molar
diglere uyan alanda goriiliir. Kiz bebeklerde hemen
hemen 2 kat daha sik goriilmektedir (4). Hastamiz kiz
olup, tiimoriin yerlesim bolgesi, literatiirde daha sik
oldugu vurgulanan maksiller alveol idi.

Epulis benign seyirlidir, rekiirrens hemen hig
goriilmez, spontan regresyon bile tarif edilmistir
(3,5). En sik yerlesim, olgumuzda oldugu gibi
maksiller ve mandibuler alveoler bdlge olmakla
birlikte literatiirde damak ve dil gibi atipik yerlesimli
ve multipl alana yerlesimli timoér olgularn da
bildirilmistir (6,7). Bu olgularda tani g¢ogunlukla
histopatolojik inceleme ile konabilmektedir.

Histolojik agidan konjenital epulisi tanimak zordur.
Bu zorluk belki de progenitor hiicreler, odontojenik,
gingival epitelial hiicreler, fibroblastlar, histiyositler,
ndrojenik, myeloblastik ve diferansiye olmamig
mezengimal hiicrelerden olugmasindan
kaynaklanmaktadir.  immunohistokimyasal olarak
son vapilan ¢ahigmalarda tiimérde S-100 proteinin
varhigi, bunun Scwhann hiicre kékenli oldugunu ve
bazi graniiler hiicreli timorlerin nérojenik orijinli
olabilecegini diisiindiirmektedir (8,9). Timor reaktif
yapidadir ve olusumunda lokal irritasyonun da etkisi
vardir. Klinik olarak piyojenik graniiloma benzer.
0.5-1.5 e¢m g¢aplh koyu kirmizi goriiniimii vardir. Bu
goriniim vaskiiler yapisindan dolayidir.

Tedavi, olgularin bityiik kisminda cerrahi eksizyon
seklindedir. Yerlesim yeri ¢ogunlukla alveol ve
alveoliin orta hatta yakin kisimlari oldugundan bu
hastalarda bizim olgumuzda oldugu gibi hava
yolunda  obstritksiyon, beslenme ve emme
problemleri nedeni ile eksizyon gerekli olmaktadir.
Boyle bir islem bizim uygulamamizdaki gibi hemen
postnatal dénemde de yapilabilir (10). Hatta tiimoriin
alveole kiigilk bir pediktl ile bagh oldugunu
gozoniine alan bazi aragtiricilar lokal anestezi altinda
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cerrahi eksizyon yapilmasint Onermislerdir (11).
Ancak bu hastalarin biiyilkk kisminin yenidogan
doneminde oldugu dikkate alinirsa genel anestezi
sartlarinda  eksizyonun daha giivenli olacag:
ditsitniilebilir. iki giinliik olmasi ve lokal anestezi ile
yeterli eksizyon ve hemostaz yapilamayabilecegi
diisiincesi ile olgumuza genel anestezi ile miidahale
edilmistir. Tumor kiigiik ve oral kaviteyi oblitere
etmiyor ise spontan regresyon agisindan beklenebilir,
Literatiirde dért ayda tamamen gerilemis bir vaka
bildirilmigtir ~ (2).  Eksizyon  sonrasi  relaps
bildirilmemis olup boyle bir sonug¢ konjenital epulis
i¢in beklenen bir son degildir (12).
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