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Editorial
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Artikel MDVI edisi ke-3 yang terbit di bulan September 
2025 memuat 11 artikel yang terdiri atas 2 artikel asli, 7 
laporan kasus dan 2 tinjauan pustaka telah dipilih oleh 
dewan redaksi untuk ditampilkan dalam edisi ini. 

Dalam edisi ini terdapat beberapa artikel yang 
membahas tentang diagnosis dan tata laksana penyakit. 
Artikel diagnosis dan tata laksana pioderma gangrenosum 
terkini diharapkan dapat menjadi acuan dalam praktik 
sehari-hari karena angka morbiditas, mortalitas, dan 
rekurensi pioderma gangrenosum masih tinggi. Tantangan 
diagnosis dan tata laksana serial kasus Sindrom Stevens-
Johnson Nekrolisis Epidermal Toksik akibat terapi multiobat 
lepra dapat menjadi kewaspadaan dalam menangani pasien 
lepra. Serta diagnosis dan tata laksana skleroderma pada 
kehamilan yang memerlukan penanganan multidisiplin agar 
prognosis menjadi baik bagi ibu dan janin. 

Dua buah artikel melaporkan pentingnya melakukan 
pemeriksaan histopatologis selain gejala klinis dan 
pemeriksaan fisis untuk menegakkan diagnosis serta 
memberikan terapi yang tepat. Diagnosis banding yang 
harus dipikirkan akibat kemiripan secara klinis antara lain 
nevus lipomatosus superfisialis multipel dapat menyerupai 
fibroma mole dan vaskulitis leukositoklastik anular yang 
menyerupai reaksi id pada tinea korporis. 

Terdapat berbagai artikel membahas tata laksana 
di bidang dermatologi venereologi dan estetika yaitu 
inosine pranobex sebagai terapi tambahan pada terapi 
konvensional kutil kelamin, keberhasilan penggunaan 
terapi konservatif dalam penanganan sindrom BART, terapi 
alternatif asam traneksamat oral untuk kasus melasma yang 

tidak responsif terhadap pengobatan topikal, kombinasi 
mikofenolat sodium dan azatioprin sebagai terapi untuk 
kasus koeksistensi pemfigoid bulosa dan psoriasis vulgaris. 
Keberhasilan tatalaksaan berbagai kelainan di atas dapat 
menjadi alternatif terapi dalam penanganan pasien. 

Dalam artikel ini melaporkan prevalensi dan 
karakteristik pitiriasis versikolor di salah satu rumah sakit 
rujukan tersier Jawa Barat pada periode 2018 hingga 2022. 
Selain itu juga terdapat kajian tren topik penelitian di bidang 
dermatologi anak selama dua dekade terakhir. Ternyata topik 
yang banyak diteliti adalah dermatitis atopik dan psoriasis, 
aspek keamanan terapi biologis, terapi target agar dapat 
digunakan pada populasi anak. Penelitian teledermatologi 
dan artificial intelligence di bidang dermatologi anak akan 
berkembang di masa mendatang. 

Semoga artikel yang dimuat pada edisi ini bermanfaat 
bagi para pembaca.

Tia Febrianti
Tim Editor MDVI

TANTANGAN DIAGNOSIS DAN  TATA LAKSANA 
BERBAGAI PENYAKIT DERMATOLOGI, VENEREOLOGI DAN ESTETIKA
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Laporan Kasus

NEVUS LIPOMATOSUS SUPERFISIALIS MULTIPEL 
DENGAN KLINIS SERUPA FIBROMA MOLE

Rizki Irianti Rakasiwi Ningrum*, Roro Inge Ade Krisanti, Sondang P Sirait, 
Isni Maulina Sukmara, Nabila Zaneta

KSM Dermatologi dan Venereologi
Fakultas Kedokteran Universitas Indonesia – Rumah Sakit Cipto Mangunkusumo, Jakarta

ABSTRAK

Pendahuluan: Nevus lipomatosus superfisialis merupakan lesi hamartoma kulit yang jarang ditemui, 
sehingga seringkali tidak terdiagnosis.  Gambaran klinisnya dapat menyerupai tumor jinak lain, salah satunya 
adalah fibroma mole. Laporan ini bertujuan untuk meningkatkan kesadaran klinisi terhadap variasi klinis 
nevus lipomatosus superfisialis. Kasus: Seorang perempuan berusia 63 tahun, datang dengan keluhan benjolan 
bertangkai sewarna kulit multipel di punggung atas tanpa keluhan gatal maupun nyeri. Pemeriksaan dermoskopi 
didapatkan gambaran irreguler epidermal projections dengan yellowish structureless area pada penekanan. 
Pasien dilakukan pemeriksaan histopatologi dan didapatkan gambaran sesuai dengan nevus lipomatosus 
superfisialis. Diskusi: Laporan kasus ini menunjukkan kasus menyerupai fibroma mole secara klinis, namun 
pemeriksaan dermoskopi dan histopatologi memberikan petunjuk penting. Gambaran yellowish structureless 
area pada dermoskopi mengarah pada keberadaan adiposit dermis yang khas pada nevus lipomatosus 
superfisialis. Kesimpulan: Nevus lipomatosus superfisialis merupakan lesi hamartomatosa kulit yang jarang 
dan sering salah didiagnosis sebagai fibroma mole. Gambaran dermoskopi berupa area kuning tanpa struktur 
berkorelasi dengan adanya adiposit dermis, dan bila dikombinasikan dengan pemeriksaan histopatologi menjadi 
sangat penting dalam menegakkan diagnosis. Kasus ini menekankan pentingnya menggabungkan temuan klinis 
dan pemeriksaan diagnostik untuk menghindari salah diagnosis.

Kata kunci: adiposit dermis, fibroma mole, nevus lipomatosus superfisialis

MULTIPLE NEVUS LIPOMATOSUS SUPERFICIALIS 
WITH CLINICAL FEATURES RESEMBLING SOFT FIBROMA

ABSTRACT 

Introduction: Nevus lipomatosus superficialis is a rare cutaneous hamartomatous lesion. It  is often 
underrecognized and misdiagnosed by clinicians. Its clinical presentations may resemble other benign skin 
tumors, such as soft fibroma. This report aims to raise awareness among clinicians, particularly dermato-
venereology and aesthetic specialists, regarding the clinical variations of nevus lipomatosus superficialis. Case: 
A 63-year-old female presented with multiple pedunculated, skin-colored lumps on upper back. The lesions 
had gradually enlarged over the past two years without itching or pain. Dermoscopic examinations showed 
irregular epidermal projections with yellowish structureless areas upon compression. The lesions were excised 
using electrosurgery and submitted for histopathological examination. Histological findings were consistent 
with nevus lipomatosus superficialis. Seven months post-procedure, the electrosurgical wounds developed 
hyperpigmented macules. Discussions: This case is noteworthy because the lesions clinically resembled 
soft fibromas, yet dermoscopic and histopathological evaluations provided crucial diagnostic insights. The 
yellowish structureless areas on dermoscopy were indicative of dermal adipocytes, which were characteristic of 
nevus lipomatosus superficialis. Conclusions: Nevus lipomatosus superficialis is a rare hamartomatous lesion 
that is often misdiagnosed as a soft fibroma. Dermoscopic yellowish structureless areas correspond to dermal 
adipocytes and, together with histopathological examination, are crucial for diagnosis. This case underscores 
the importance of integrating clinical and diagnostic tools to prevent misdiagnosis.

Keywords: dermal adipocytes, soft fibroma, nevus lipomatosus superficialis
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PENDAHULUAN

Nevus lipomatosus superfisialis (NLS), merupakan 
tumor jaringan ikat kulit yang jinak dan jarang. 
Hoffmann dan Zurhellein melaporkan NLS pertama kali 
pada tahun 1921.1 Penyakit ini termasuk penyakit langka, 
kurang dari 200 kasus yang telah dilaporkan dalam 
literatur hingga saat ini2 Beberapa mekanisme yang 
diduga menjadi etiopatogenesis antara lain dislokasi 
perkembangan jaringan adiposa, metaplasia jaringan 
ikat, dan diferensiasi perisit.3 

Nevus lipomatosus superfisialis diklasifikasikan 
menjadi dua kategori yaitu tipe klasik, disebut juga 
tipe Hoffmann-Zurhellein, dan tipe soliter.4 Tipe klasik 
berupa papul, nodul, hingga plak multipel yang dapat 
berkonfluens, sewarna kulit atau kekuningan, dapat 
bertangkai, dengan permukaan licin, atau tampak seperti 
kulit yang keriput, peau d’orange appearance maupun 
cerebriform appearance, yang teraba kenyal dan tidak 
nyeri.4,5 Tipe ini dapat muncul sejak lahir atau selama tiga 
dekade pertama kehidupan.4,6 Distribusi NLS tipe klasik 
biasanya unilateral, dapat linear, maupun zosteriformis 
dengan predileksi pada area pelvis, bokong, abdomen, 
punggung bawah, dan tungkai bawah.1,4 Sedangkan NLS 
tipe soliter berupa papul atau nodul soliter, berbentuk 
kubah, dapat bertangkai sehingga menyerupai fibroma 
mole.5,7 Tipe ini dapat ditemukan pada area tubuh 
manapun, bahkan dilaporkan pada skalp, puting, dan 
klitoris.1 Tipe soliter dikatakan lebih jarang dibandingkan 
dengan tipe klasik, dan ditemukan pada dewasa dekade 
ke-3 hingga ke-6.6

Secara klinis, NLS dapat menyerupai tumor 
jinak lainnya antara lain fibroma mole, lipofibroma, 
hemangioma,  limfangioma, dan leiomyoma kulit 

sehingga sering kali salah terdiagnosis.1,6 Pemeriksaan 
dermoskopi, radiologi, dan patologi anatomi dapat 
menunjang penegakan diagnosis NLS. Hingga saat 
ini literatur mengenai NLS masih terbatas sehingga 
masih belum banyak dikenal di kalangan klinisi. Kami 
melaporkan sebuah kasus NLS yang menyerupai 
fibroma mole. Pemeriksaan dermoskopi NLS dapat 
memperlihatkan struktur yellowish structureless area dan 
linear-coiled vessels.4,8 Gambaran ini berbeda dengan 
fibroma mole, yang biasanya menunjukkan irregular 
epidermal projections dan telangiectasia, tanpa adanya 
yellowish structureless area yang mencerminkan adiposit 
dermis.9 Laporan kasus ini bertujuan untuk meningkatkan 
kesadaran klinisi terutama Spesialis Dermatologi, 
Venereologi, dan Estetika (Sp.DVE) terhadap variasi 
klinis nevus lipomatosus superfisialis.

KASUS

Seorang perempuan berusia 63 tahun dirujuk dari 
RSUD dengan skin tag. Pasien mengeluhkan benjolan 
bertangkai di punggung atas yang membesar dalam dua 
tahun terakhir. Benjolan muncul pertama kali sejak lima 
tahun yang lalu, kemudian membesar perlahan dalam 
dua tahun terakhir. Pasien merasa terganggu terutama 
saat berbaring telentang. Pada saat kunjungan, pasien 
baru menyadari terdapat benjolan serupa dengan ukuran 
lebih kecil pada sisi kiri punggung. Keluhan gatal, 
nyeri, maupun luka pada benjolan disangkal. Tidak ada 
riwayat mengoleskan obat tertentu pada benjolan. Pasien 
memiliki riwayat hipertensi. Riwayat diabetes melitus 
dan dislipidemia disangkal. Keluarga pasien tidak ada 
yang mengalami keluhan serupa.

Pada pemeriksaan fisis  pasien, didapatkan tekanan 

Gambar 1. (A) Dua buah tumor sewarna kulit bertangkai pada punggung, teraba kenyal dan tidak nyeri; (B-C) Gambaran lesi lebih dekat

A

B

C
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Gambar 2. (A-B) Dermoskopi lesi tampak irregular epidermal projections dengan yellowish structureless area.

darah 142/91 mmHg dan indeks massa tubuh 27,1 kg/m2. 
Status dermatologikus pasien berupa massa sewarna kulit 
bertangkai dengan permukaan seperti kulit jeruk, ukuran 
2,7 cm x 2,6 cm x 1,1 cm pada interskapula, sedangkan 
pada punggung sisi kiri terdapat massa sewarna kulit 
bertangkai dengan permukaan licin ukuran 0,7 cm x 0,6 
cm x 0,4 cm (Gambar 1). Kedua benjolan teraba kenyal 
dan tidak terdapat nyeri tekan. Pemeriksaan dermoskopi 
menunjukkan irreguler epidermal projections dan pada 
penekanan tampak yellowish structureless area (Gambar 
2). Pengangkatan lesi dilakukan dengan bedah listrik untuk 
menghilangkan kedua lesi. Hasil pemeriksaan patologi 
anatomi pada kedua lesi menunjukkan epidermis tampak 
hiperplasia ringan; pada dermis terdapat sebukan ringan 
limfosit dan histiosit, serta tampak banyak sel adiposit 
di antara serabut-serabut kolagen. Hasil pemeriksaan 

histologi sesuai dengan nevus lipomatosus superfisialis. 
Pada kunjungan pasien tujuh bulan setelah tindakan 
bedah listrik,  bekas lesi menjadi makula hiperpigmentasi 
pascainflamasi, dan tidak ada rekurensi lesi.

DISKUSI

Nevus lipomatosus superfisialis merupakan 
malformasi pertumbuhan jaringan kulit yang jinak dan 
jarang ditemukan. Lesi dapat berupa papul atau nodul 
sewarna kulit dengan karakteristik histologi adanya 
sel adiposit dalam dermis. Etiopatogenesis penyakit 
ini belum diketahui secara pasti. Beberapa teori 
menyebutkan terjadi dislokasi perkembangan adiposa, 
heterotopia adiposit, dan perkembangan hiperplasia 
jaringan mesodermal sejak masa janin; maupun 

Gambar 3.  Pemeriksaan histologi menunjukkan banyak sel adiposit di antara serabut kolagen pada dermis (pewarnaan hematoksilin-eosin, 
40x).

A B
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diferensiasi perisit menjadi adiposit, serta metaplasia 
adiposa akibat perubahan degeneratif pada jaringan ikat 
dermis menjadi jaringan adiposit.1,3 Sebuah kasus NLS 
dilaporkan terjadi akibat delesi 2p24 pada kromosom 
2.10 Pada NLS tidak terdapat keterlibatan sistemik 
maupun progresi ke arah keganasan. Kasus NLS yang 
berhubungan dengan makula café-au-lait, leukodermic 
spots, comedo-like lesions, hipertrikosis pada lesi, dan 
angiokeratoma of Fordyce; serta yang bersamaan dengan 
nevus dalam pernah pula dilaporkan.1

Fibroma mole (FM) biasa dikenal juga sebagai 
skin tag, acrochordon, polip fibroepitelial, atau soft 
fibroma merupakan tumor jinak kulit berupa papul 
bertangkai, terutama di area kelopak mata, leher, aksila, 
dan lipat inguinal.9 Insidensi penyakit ini dilaporkan 
mencapai 60% populasi umum tanpa dominasi jenis 
kelamin tertentu. Ukuran dan jumlah lesi FM dapat 
bertambah seiring dengan bertambahnya usia. Fibroma 
mole banyak dihubungkan dengan sindrom metabolik 
seperti dislipidemia, diabetes melitus tipe 2, penyakit 
kardiovaskular, obesitas, dan faktor genetik.11 Etiologi 
FM hingga saat ini belum diketahui pasti, disebutkan 
lesi FM terjadi di area dengan jaringan elastin yang 
renggang sehingga dapat menimbulkan lesi kulit atrofik 
atau bertangkai.9 

Terkait kasus yang kami temukan, pasien 
mengeluhkan benjolan sewarna kulit yang bertangkai, 
kenyal, semakin membesar, dan tidak terdapat nyeri. 
Awalnya pasien hanya mengeluhkan benjolan di 
punggung yang menganggu saat tidur telentang, pasien 
didiagnosis awal sebagai skin tag. Pasien pada laporan 
kasus ini, ditemukan benjolan serupa yang berukuran 
lebih kecil pada punggung sisi kiri. Pasien memiliki 
penyakit penyerta hipertensi derajat 1 dan obesitas 
grade II, namun menyangkal adanya riwayat diabetes 
melitus dan dislipidemia. Secara anamnesis dan klinis, 
pasien masih dapat dicurigai sebagai FM karena bentuk 
lesi yang mirip dan terdapat riwayat hipertensi serta 
obesitas pada pasien. Lesi pada pasien secara klinis dapat 
diklasifikasikan sebagai NLS tipe klasik, walaupun usia 
pasien dan predileksi pasien kurang sesuai.

Gambaran dermoskopi NLS dilaporkan oleh Baraldi 
dkk. pada 34 pasien dengan mengamati perbedaan 
pada NLS yang memiliki permukaan yang licin dan 
NLS dengan permukaan cerebriform appearance.4 
Pada NLS dengan permukaan yang licin, dermoskopi 
memberikan gambaran linear whitish structures dengan 
linear-coiled vessels; sedangkan pada NLS dengan 
permukaan cerebriform appearence menunjukkan 
brownish pigmented areas dengan irregularly distributed 
linear-coiled vessels dan linear-loop-like vessels.4 
Gambaran dermoskopi NLS pada pasien dengan tipe 
kulit IV dilaporkan oleh Boina dkk. yaitu cerebriform 

pattern dengan sulkus and girus, multiple yellow-colored 
structureless areas, white structureless areas, meshwork-
like pigmented lines, dengan dua garis paralel, keratotic 
plugs pada sulkus, dan white homogenous area pada tepi.8 
Cerebriform pattern yang tampak pada pemeriksaan 
dermoskopi menggambarkan permukaan tidak rata yang 
dibentuk oleh sulkus dan girus, yellow structureless 
areas menunjukkan adanya sel adiposit pada dermis, 
sedangkan white structureless areas mewakili fibrosis 
perifolikuler dan kolagen yang menebal di dermis.8

Gambaran dermoskopi lesi FM masih sangat jarang 
dilaporkan di literatur. Gambaran dermoskopi pada 
sebuah lesi FM di puting seorang perempuan usia 51 tahun 
dilaporkan oleh You dkk. berupa irregular epidermal 
projections dan focal dotted vessels.12 Gambaran 
dermoskopi terbanyak pada lesi FM yang dilaporkan 
oleh Wardani pada 28 pasien adalah irregular epidermal 
projections dan telangiectasia.9 Disebutkan pula bahwa 
irregular epidermal projections berbeda dengan fissure 
and ridges serta cerebriform structures (exaggeration 
of fissure and ridges). Irregular epidermal projections 
menggambarkan hiperplasia epidermis yang ireguler, 
sedangkan fissure and ridges serta cerebriform structures 
menunjukkan papilomatosis disertai hiperkeratosis yang 
ireguler dan linear.9

Gambaran dermoskopi yang ditemukan pada kasus 
ini berupa irreguler epidermal projections yang dapat 
ditemukan pula pada FM. Namun, saat dilakukan 
penekanan pada pemeriksaan dermoskopi tampak 
yellowish structureless area yang menunjukkan adanya 
sel adiposit pada kulit.

Pemeriksaan patologi anatomi dapat menegakan 
diagnosis NLS dengan ditemukannya gambaran histologi 
yang khas berupa sel adiposit pada dermis.7,13 Hal ini tidak 
ditemukan pada FM.1 Selain itu, dapat pula ditemukan 
proliferasi polipoid atau papilomatosis, akantosis dan 
hiperkeratosis epidermis, maupun penipisan epidermis, 
serta pelebaran pembuluh darah.4,6 Epidermis dapat pula 
tidak mengalami perubahan.5 Pasien pada laposan kasus 
ini memperlihatkan gambaran histologi yang sesuai 
dengan NLS yaitu tampak banyak sel adiposit di antara 
serabut kolagen pada dermis (Gambar 3), konsisten dengan 
gambaran dermoskopi berupa yellowish structureless 
area. Gambaran histologi berupa hiperplasia ringan pada 
epidermis sesuai dengan gambaran dermoskopi pada lesi 
pasien berupa irregular epidermal projections. Wardani 
melaporkan lesi yang dicurigai sebagai FM berupa papul 
bertangkai sewarna kulit dengan permukaan serupa kulit 
sekitar di area punggung; dengan gambaran dermoskopi 
berupa irregular epidermal projections dan yellowish 
structure on the center, tetapi gambaran histologi 
menunjukkan adanya banyak sel adiposit yang matur di 
bawah epidermis seperti pada kasus.9 
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Pemeriksaan lain seperti Fine needle aspiration 
cytology (FNAC) dengan jarum 23G dilanjutkan dengan 
pewarnaan Papanicolaou (PAP) dilaporkan menunjukkan 
jaringan fibroadiposa.1 Pemeriksaan radiologi seperti 
ultrasonografi, CT scan, maupun MRI telah dilaporkan 
dapat membantu mendiagnosis nevus lipomatosus 
superfisialis.14,15

Indikasi terapi NLS lebih sering karena alasan 
kosmetik. Apabila tidak dilakukan terapi, NLS dapat 
terus membesar hingga berukuran raksasa.16 Berbagai 
modalitas terapi yang dapat menjadi pilihan antara lain 
injeksi fosfatidilkolin dan natrium deoksikolat intralesi, 
bedah, krioterapi, maupun laser CO2.

7 Pengangkatan 
tumor dengan bedah lebih sering dilakukan dan 
direkomendasikan agar dapat dilanjutkan dengan 
pemeriksaan patologi anatomi untuk menegakan 
diagnosis. Bedah listrik dapat menjadi salah satu alternatif 
terapi NLS terutama pada lesi bertangkai seperti yang 
dilakukan pada pasien ini.17 Walaupun sangat jarang, 
terdapat laporan rekurensi NLS setelah dilakukan laser 
CO2.

18 Pada pemantauan lanjutan tidak terdapat rekurensi 
pada pasien.

KESIMPULAN

Nevus lipomatosus superfisialis merupakan 
hamartoma kulit yang jarang ditemukan sehingga sering 
tidak terdiagnosis. Manifestasi klinis NLS berupa papul 
hingga plak sewarna kulit hingga kekuningan yang dapat 
bertangkai sehingga dapat menyerupai tumor jinak kulit 
lainnya, salah satunya adalah fibroma mole. Pemeriksaan 
dermoskopi memberikan petunjuk penting berupa 
yellowish structureless area yang berkorelasi dengan 
temuan histologi yaitu adanya sel adiposit pada dermis. 
Pemeriksaan histopatologi merupakan metode penegakan 
diagnosis yang sangat penting dan mendukung diagnosis 
NLS secara definitif. Laporan kasus ini menekankan 
pentingnya pemeriksaan dermoskopi dan histopatologi 
dalam menegakkan diagnosis nevus lipomatosus 
superfisialis yang memiliki gambaran klinis menyerupai 
fibroma mole.
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