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Erkeklerde genital dermatoz gorulme sikligi ve dagilim

The incidence and the distribution of the dermatoses of male genitalia

Ozgiir YURUKER, Tugba Rezan EKMEKCI, Adem KOSLU

Sisti Etfal Egitim ve Aragtirma Hastanesi Dermatoloji Klinigi

OZET
Amag: 18 yay iistii erkeklerde genital dermatoz sikligi ve da-
arlimmni tespit etmekii.
Materyal ve Metod: Dermatoloji poliklinigine muayene i¢in
velen 514 erkek hastamn genital holge muayenelert yapldt.
Mevent dermatoziar primer ve sekonder genital dermatoz
olarak snuflandirildr.
Bulgular: Toplam [71 hastada (%33.26) 180 genital derma-
toz saptandi. Bunlarm 972,77 si primer, % 27,22'si sekonder
cenital dermatoz idi. 171 hastanin 931 genital sikayet nede-
nivle, 78'i genital disi sikayet nedenivle bagvurdu. Genital gi-
kavet ile hayvuran 93 hastada 100 genital dermatoz saptandi.
Bunlarin %57'si primer %43 (i sekonder idi. Genital derma-
toz gikayeti ile bayvurmayan hastalarda siwrasiyla en sik be-
nign lezyon, sekonder genital dermatoz, enfeksivon goriiliir-
ken, genital dermatoz sikayeti ile basvuranlarda en sik sekon-
der genital dermatoz, enfeksiyon ve ekzema griuhu hastalik
goriildii. Lezyonlarin yerlesim yerine bakildiginda 171 hasta-
nn %5321 inde penil tutulum varken, %22.8 inde skrotal tu-
rlum, %2397 inde ise penil ve skrotal tutulum vardi.
Sonug: Genital bilgeyi ttan dermatozlar oldukea sik gorii-
liir: Bunlar i¢inde benign lezyonlar en biiyiik grubun olusturur.
Anahtar kelimeler: Erkek, genital dermatoz, penis, skrotum

SUMMARY
Objective: To determine the incidence and the distribution of
dermatoses of male genitalia in men above 18 years old.
Study design: The genital regions of 514 men attending der-
matology outpatient clinic were examined. The dermatoses
were classified as primary and secondary.
Results: 180 dermatoses of the genitalia were found in 171
patients (33.26%). 72.77% of these was primary, 27,22 %
was secondary. 93 of 171 patients presented because of the
complaint of dermatoses of the genitalia, 78 of those presen-
ted hecause of the other dermatological complaint. 100 der-
matoses of the genitalia were found in 93 patients. 57% of
these was primary, 43% was secondary. While benign lesions,
secondary dermatoses, infections were the most seen in pati-
ents with complaint of dermatoses of the genitalia, secondary
dermatoses, infections and eczema were the most seen in
patients with complaint of the other dermatological problems.
53,21% of the patients were involved the penis, 22,8% of
them were invelved the scrotum, 23,97% of them were invol-
ved both the penis and the scrotum.
Conclusions: The dermatoses of male genitalia are rather
seen. Most of them constitues benign lesions.
Keywords: male, dermatoses of genitalia, penis, scrotum

GIRIS

Erkek genital bolge hastaliklarinin tani ve
tedavisi gilictiir. Bu bolgeyi tutan primer hasta-
lik sayisi oldukga tazladir. Ayrica psoriasis, li-
ken uyuz gibi sik goriilen bir cok dermatoz, ge-
nital bolgeyi de tutabilir. Cesitli iiretral hasta-
liklar sekonder olarak penil deriyi tutarken, ve-
neryal hastaliklar yine bu bolgede belirtilerini
gosterebilir (1, 2, 3).

Penisin kendisine ait farkli anotomik &zel-
likleri vardir. Stinnetsiz bir kigide glans penis
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ve siinnet derisinin i¢ kismi arasinda kalan bog-
Iuk intertrijindz bir bolgedir ve bu tiir alanlarda
gariilen her tiirlii degisiklik burada da goriiliir.
Dermis ¢ok gevsek ve damardan zengin oldu-
gundan, travmatize oldugunda veya allerjik bir
reaksiyon olustugunda hizla yayilir (1, 4, 5).
Siinnetli bireylerde penil kanserin az goriildiigii
iyi bilinir (1, 6). Ayrica Bunker’e gore siinnet,
psoriasis, seboreik dermatit, liken plan ve liken
skleroz gibi inflamatuar deri hastaliklarinin da
sikligimi azaltir (6). Skrotum derisi viicutta goz
kapag derisi ile beraber en ince deri yapisidir.
Bu yiizden skrotal deri siirtiinme, nem ve mindr
travmalar ile kolaylikla hasar goriir (1).

AMAC

18 yas iistii erkeklerde genital dermatoz sik-
1l1g1 ve dagilimini tespit etmekti.
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GEREC VE YONTEM

Calismamiza Ekim 2004 ve Nisan 2005 ta-
rihleri arasinda Sigli Etfal Egitim ve Arastirma
Hastanesi Dermatoloji polikliniine bagvuran
18 yas ve iizerindeki erkek hastalar alindi. Her
hastada penis ve skrotum muayenesi yapildu.
Hipopigmente lezyonlarda muayenede Wood
lambasi da kullamldi.

Tani konulan hastaliklar asagida goriildiigi
gibi iki ana ve alt basliklara ayrildi. Viicudun
diger bolgelerinin yanisira genital bolgeyi de
tutan dermatozlar sekonder genital dermatoz
grubuna alindi.

Primer genital dermatozlar
Benign lezyonlar
Enfeksiyon hastaliklar
Malign ve premalign hastaliklar
Ekzema grubu hastaliklar
Digerleri

Sekonder genital dermatozlar

BULGULAR

514 erkek hasta (ort yas:38,96; yas arali-
&1:18-85) muayene edildi. Toplam 171 hastada
(%33.26) 180 genital dermatoz saptandi. Bun-
larin 128’1 primer, 46’s1 sekonder ve 3’l pri-
mer+sekonder genital dermatoz idi. Dermatoz-
larin gériilme siklig1 ve ylizdeleri tabloda gos-
terilmistir (Tablo 1).

Benign lezyonlarin calisma grubu icindeki
sikligr ayrica gosterilmigtir (Tablo 2).

171 genital dermatozlu hastanin 9’unda aym
anda iki farkl genital dermatoz vardi (Tablo 3).

I71 hastanin 93 tanesi genital sikayet nede-
niyle, 78’1 genital dis1 sikayet nedeniyle bag-
vurdu. Genital sikayet ile bagvuran 93 hastada
100 genital dermatoz saptandi. Bunlarin 57’si
primer 43’ii sekonder idi. Bu grup i¢indeki der-
matozlarm goriilme sikligi ve yiizdeleri tabloda
gosterilmistir (Tablo 1). Genital dermatoz sika-
yeti ile bagvurmayan hastalarda sirasiyla en sik
benign lezyon (38,33%), sekonder genital der-
matoz (27,22%), enfeksiyon (14,44 %) goriiliir-
ken, genital dermatoz sikayeti ile bagvuranlarda

en sik sekonder genital dermatoz (43%), enfek-
siyon (24%) ve ekzema grubu (15%) hastalik
goriildi.

Lezyonlarin yerlesim yerine bakildiginda
171 hastanin 91’inde (%53,21) penil tutulum
varken, 39’unda skrotal tutulum (%22.,8),
41’inde (%23,97) ise penil ve skrotal tutulum
vard.

TARTISMA

Calismamizda en sik rastlanilan hasta grubu
69 hasta (%38,33) ile benign lezyonlar hasta
grubudur. Bu grupta ise en sik penil lentigoya
rastlanmistir. Ajiokeratom, pearly penil papiil
ve skrotal kist diger goriilen benign lezyonlar-
dir. Benign lezyonlarin toplumda goriilme sikli-
g1 hakkinda veri yoktur. Bizim caligmamizda
%13,42 gibi yiiksek bir oranda benign lezyon
gdriilmiistir.

Maloon ve ark. genital dermatozu olan 357
erkek hastanin 94’linde (%26.3) psoriasis,
58’inde (%16.2) penil enfeksiyon, 52’sinde
(%14,5) liken skleroz, 39’unda (%10,9) liken
plan, 29’unda (%8, 1) seboreik dermatit, 27 sin-
de (%7,5) Zoon balaniti tanis1 koymuslardir.
Ayrica 4 hastada skuamdz hiicreli karsinom, 3
hastada Bowenoid papiilozis ve 3 hastada Bo-
wen hastaligi tespit etmislerdir. Zoon balaniti,
bowenoid papiilozis ve balanopostit siinnetsiz
erkeklerde goriiliirken, sadece bir stinnetli er-
kekte liken skleroz tespit edilmistir. Penil en-
feksiyon, psoriasis, liken ve seboreik ekzemada
cogunlukla siinnetsiz erkeklerde goriilmiistiir
(7.

Calismamizda genital dermatoz sikayeti ile
gelen hastalarda psoriasis %14, enfeksiyon
%024, liken plan %5 oraninda goriiliirken, liken
skleroz, seboreik dermatit, Zoon balaniti, ma-
lign ve premalign lezyonlara ratlanmamistir.
Mallon ve ark larinin ¢aligmast ile kargilastiril-
diginda penil enfeksiyon haricinde hastalik
yiizdelerimiz oldukga diisiiktiir, baz1 hastalikla-
ra ise hi¢ rastlanilmamistir. Bunda ¢alisma gru-
bumuzun tamaminin stinnetli erkeklerden olus-
masi rol oynamistir. Maloon ve ark.’nin yaptigi
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Tablo 1: Genital dermatoz sikayeti ile bagvuran ve bagvurmayan hastalardaki primer ve sekonder genital
dermatozlarin gériilme sikhigi ve yiizdeleri

Gruplar Hastalik Genital dermatoz Genital dermatoz
gikayetiyle bagvarmayan | sikayetiyle bagvuran
hastalar hastalar
Sayt Yiizde Sayi Yiizde
Benign lezyonlar Penil lentigo 50 21,71 6 6
Anjiokeratom 9 5 | !
Pearly penil papiil 8 4,44 1 ]
Skrotal kist 2 [11 2 2
Toplam 69 38,33 10 10
Enfeksivon hastaltklan Verruka 15 $.33 4 14
Molluskum kontagiosum 6 333 6 6
Folikiilit 3 1.66 2 2
N Pedikiilozis pubis | 0.55 | I
g Herpes genitalis 1 0,55 1 1
_’J% Toplam % 14,44 24 2
5 | Ekzema grubu hastaliklar Kontakt dermatit 16 8,88 i 11
E Liken simpleks kronikus 5 2,17 4 4
s Toplam 21 11,66 15 15
% Malign ve premalign Toplam 0 0 ] 0
& |lezyonlar
Digerleri Skrotal pruritus 4 2,22 4 4
Postlezyonel hiperpigmentasyon 4 222 ] l
Skar 3 1,66 0 0
Fixed drug 2 LI 2 2
Sklerozan lenfanjit | 0,55 | |
Lokoderma ] 0,35 ) 0
Topiam 15 8,33 § 8§
Toplam 131 .71 57 57
Sckonder genital dermatoz Psoriasis 15 8.33 4 4
Vitiligo 8 444 6 i b
Uyuz 8 444 8 8
Liken plan 3 2,77 5 5
Alerjik ekzematiz kontakt dermatit 4 222 4 4
Tinea kruris 3 1,66 { !
Behget skart 2 1L 2 2

caliymada ise hastalarin cogunlugu sitinnetsiz
erkeklerdi.

Caligmanzda 171 genital dermatozlu hasta-
nin 9’unda ayni anda iki farkh genital dermatoz
saptandi. Ikinci genital hastah@in ¢ogu ise be-
nign lezyonlardr (9 hastanin 7 si). Benzer ola-
rak Maloon ve ark’nin yaptigr calismada da 6

hastada ayni anda iki ve 1 hastada da ayn1 anda
lic farkli dermatoz saptanmuigtir.

Gaffoor ve ark.’nin erkek genitalyasinda de-
pigmentasyon goriilme sikligin: tespit etmek
lizere yaptiklar1 5000 hastadan olusan ¢alisma-
larinda toplam 38 hastada (%0.76) beyaz patch
gormiislerdir. Bu 38 hastanin 16°s1 16koderma
(postlezyonel hipopigmentasyon), 22°si
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Table 2: Benign lezyonlarm calisma grubunda
goriilme sikh@ ve yiizdeleri

Benign lezyonlar Sayn Yizde %
Penil lentigo 50 9,72
Anjiokeratom 9 1,73
Pearly penil papiil 8 1,55
Skrotal kist 2 0,38
Toplam - 69 13,42

(%0,44) ise vitiligodur. Bu iki hastalig1 ayirma-
da Wood 1g18indan yararlanilmistir (8). Calis-
mamizda 514 hastanin 9’unda (%1.75) beyaz
patche rastlanmig olup bunlarin 1’inde lokoder-
ma, 8’inde (%1,55) ise vitiligo tanis1 kondu.
Biz de ayirici taniyr yaparken Wood 1s1gimdan
faydalandik.

Calismamizda 171 genital dermatozlu hasta-
nin 39’unda (%?22,8) sadece skrotal tutulum
saptanmustir. Bu oranin yiiksekligi, genital der-
matoz muayenesinde skrotal bolgenin de ithmal
edilmemesi gerektigini gostermektedir.

Tablo 3: Birden fazla dermatozu olan hastalardaki hastalik dagilimi

Hastalar Genital dermatoz 1 Genital dermatoz 2
1 Liken planus Anjiokeratom

2 Liken simpleks kronikus Skrotal kist

3 Psoriasis Penil lentigo

4 Kontakt dermatit Penil lentigo

5 Kontakt dermatit Penil lentigo

2

6 Follikdilit Penil lentigo
Molluskum kontagiosum Pearly penil papiil
Verruka Vitiligo
Verruka Molluskum kontagiosum
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