Soru 1.Cilt timori nedir ?

Cilt timori deride ortaya cikan lezyonlardir. Deride ¢ok sayida iyi huylu timorler mevcuttur, kistler,
et benleri ,sigiller gibi lezyonlar iyi huylu deri timorlerine 6rnektir. Kot huylu timoérler ,deri
kanseri adini alir . Davranis bicimleri timiuyle farkli oldugu icin , melanom ve melanom disi deri
kanserleri olarak “iki ayri ifade” kullanilmasi uygundur.

S6z konusu olan melanom disi deri kanserleri ise ki bunlar bazal ve spinal hiicreli deri kanseri ise
farkli gériiniimler den s6z etmek gerekir.

Cilt yuzeyinde dlzensizlik Kabariklik/cukurluk,
Dokunma ile lokalize bir alanda cildin kivaminda (sert/yumusak/diizensiz) degisiklik,
Ciltte incelme ve kilcal damarlarin ortaya ¢ikmasi

Yavas veya hizli seyirli olarak olayin devam etmesi, gegmemesi,iyilesmemesi,iyilesmeyen yara
halini almasi

Melanom da ise dogustan var olan bende RENK DEGISIKLiGi(renk alacalanmasi/koyulasma/aciima),
KENARLARININ diizensiz hale gelmesi , benin genislemesi ,(zerinde kabariklik olusmasi ve kasinti hissi
melanom’un ayak sesleri olabilir.

Soru 2 .Benler cilt tiimoriine dénisiir mi ?

Vicuttaki her ben kanser olacak diye bir kural yok .Benden anladigimiz derideki renkli olusumlar ise
genellikle kabarik ve tGzim salkimi seklinde olan benler risk tasimaz.Buna karsin deri den az kabarik
veya deri ile ayni hizada olan benlerden bir deri kanseri tiri olan malign melanom gelisebilir.
Degisim anahtar sozclktir, yani bende degisme.

Soru 3.Cilt tiimorlerinin tedavisini kimler yapar ?
Cilt timorlerinin tedavisini plastik cerrahi uzmanlari yapar.
Soru 4.Derideki benlerin alinmasi kansere neden olur mu?

Kesinlikle hayir.Riskli benler ameliyatla gikarilmali ve patoloji incelemesine génderilmelidir.Patoloji
incelemesi sonucu melanom veya deri kanseri gelir ise plastik cerrahi uzmani tarafindan ameliyati
yapilir. Patoloji incelemesinde melanom veya kanser tespit edilmez ise kisi durumu hakkinda
bilgilendirilir, kendi kendine deri muayenesi 6gretilir ve takip programi diizenlenir.

Soru 5.Giines isinlar1 kanser yapar mi?

Gunes 1sinlari ,normal saglikh bir bireyde kanser gelismesine sebep olabilir.Sarisin ,renkli gozli,
kizil/sari sagl,ince beyaz tenli ve cilli olanlar giines i1sinlarina daha hassastir .Bazi kisilerde glines
alerijisi olabilir.Glines 1sinlarina maruz kaldiginda derisi kizaranlar da risk grubundadir.Glines enerjisi
deri hiicrelerinin DNA sinda kirilmalara yol acar,viicudun savunma mekanizmalari bu kirilmalari tamir
eder.Glines hasari/onarim siireci dengeli olmaz ise ve hele hele kisi risk grubunda ise stire¢ kanser ile
sonuclanabilir.



Yasam boyu glines 1sinlarina maruz kalan kisilerde 6zellikle yiiz derisinde melanom disi deri
kanserlerinin dnclist olan aktinik keratozlar 6zellikle ileri yaslarda siktir ve bu lezyonlardan deri
kanseri gelisebilir. Ancak bazal ve spinal hiicreli adini verdigimiz bu kanserlerin gériilme yasi
dismektedir.

Cocukluk ve ergenlik doneminde (kabarcikh) billi glines yanigi gecirmis olmak malign melanom
acisindan ciddi risk olusturmaktadir, bu nedenle ¢ocuklarimizi “dogru giineslendirme “ bilinci ile
glnes isinlarinin zararli etkilerinden korumalyiz.

Soru 6.Kanserden korunmak igin neler yapmal ?

1.instabil nedbe(iyilesen /tekrar acilan yaralar,tekrarlayan kabuklanmalar) ,riskli ben veya riskli
kabuklu yaralar varsa mutlaka plastik cerrah tarafindan “koruyucu cerrahi “ miidahale kanser
Oncusl olusumlar ortadan kaldirilmalidir.

2.0nce sagli deri, genital bolge (apis arasi) , tirnaklar dahil olmak tizere tam bir deri kontrolii. Bu isi
ayna yardimi ile kendi kendine yapabilir. Gerekirse yakinlarindan yardim alabilir veya yakinlarina
yardim edebilir. Kuafér, berber ,manikir/pedikir /agda /masaj yapan kisileri uyarmak,kadinlar igin
jinekolojik muayene sirasinda doktora hatirlatmak/sormak. Varsa mevcut ben/benleri tanimak ,cok
sayida ise dermatoloji uzmani ,1-2 tane ise plastik cerrahi uzmani ile paylasmak ,riskli ben var ise
ameliyat ile ¢ikarttirmak.Yilda bir diizenli deri muayenesi olmak.

3.Bilingli glineslenme, glines i1sinlarinin zararli etkilerinden korunma:

Kisinin kendisinin ,cocuklarinin ve yakinlarinin risk derecesini 6lcmesi yani deri cinsini ,gtines 1sini/deri
reaksiyonu iliskisini fark etmesi 6nemlidir. Glinese ¢ikinca kizaran kisiler daha dikkatli olmalidir. Yani
UV indeksinin yiiksek oldugu saatlerde acik alanda olmamalidir (kumsalda ,havuz kenarinda semsiye
veya teknede tente altinda oturmak yeterli degildir)

Yaz aylarinda genis kenarl sapka giymek, glines gozliigi takmak ve giines koruyucu kremler
kullanmak sarttir.

Site ve tatil kdylerinde, otellerde ¢ocuklar icin kapali oyun alanlari ayrilmali ve indoor aktiviteleri
dizenlenmelidir. Tatil icin haziran/eylil veya UV indeksinin daha disiik oldugu Karadeniz,Marmara
veya kuzey Ege bolgelerinin tercih edilmesi acik alanda daha uzun siire gecirilmesini saglayacaktir.

4.Soguk ve ayaz, cilt kurumasi da 6zellikle dudak kanseri icin dnemlidir.Dudak mukazasinin kurulugu
dudak kanserine davetiye cikarir.Kuruma,catlak ve kabuk birbirini izler. Aktinik keilitis veya l6koplazi
Kuruyan dudaklari dil ile yalayip 1slatmak yerine koruyucu ruj veya kremler kullaniimalidir.Bir tik
olarak dudak isirmada ,mikro-travmalara bagh I6koplazi plaklari gelismesine yol acgabilir.

Soru 7. Cilt timorlerinin tedavisi veya onariminda yapilabilecek ameliyatlar nelerdir ?

Cilt timorlerinin tedavisi plastik cerrahlar tarafindan yapilir. Melanom disi deri kanserleri erken
teshis edildigi zaman lokal anestezi ile yapilabilen kii¢lik cerrahi islemler ile ¢ikarilir ve yara dudaklari
karsi karsiya getirilerek cilt kapatilir. Cildin kapatilamadigi durumlarda ,yara yanindan deri
kaydirma/deri dondirme ( deri flebi ) veya deri yama (deri grefti) yapilabilir.

Malign melanom hastalarinda lenf bezlerinde 6érnekleme de yapilabilir.



