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KAZUISTIKA 1

93leta zena se dostavila k vySetfeni Gtvaru na pravém bérci.
Dobu trvani projevu nedokdzala uréit. Jednalo se o ploché eryte-
matozni lozisko, ¢aste¢né kryté krustami velikosti 30 x 30 mm
s mnozstvim napadnych globularnich cév (obr. la).

Dermatologickd anamnéza na predchorobi byla negativni.
Osobni anamnéza byla bezvyznamna.

Dermatoskopicky obraz (obr. 1b)

Ostte ohranicené symetrické lozisko sestavajici z husté sesku-
penych teckovitych a globuldrnich cév, syté cervené bezstruktur-
ni plochy, rezavé okrsky. Krusty byly v dobé odebirani vzorku na
histologické vysetteni a fotografovani strzeny. Obr. 1a.

Histologicky nalez (obr. 1a)

Epidermis je roz$ifena, keratinocyty vSech vrstev projevuji
poruchu obvyklé stratifikace, necetnou monocelularni keratini-
zaci ve stratum spinosum a maji mirné pleomorfni jadra. V papi-
larnim koriu jsou trsy dilatovanych zkroucenych cév sahajicich
tésné pod epidermis. Promitaji se proto do dermatoskopického
obrazu jako globularni, pfi vétsim zvétseni jako glomeruloidni.

Diagnédza
Morbus Bowen.

KAZUISTIKA 2

67leta Zena méla na vnitfni strané klenby levé nohy 3 roky pro-
gredujici erodovany tumor velikosti 20 x 15 x 5 mm s mnozstvim
népadnych cév na bélavé spodiné, obklopené prstencem hyper-
keratdzy (obr. 2a). Tumor byl palpacné citlivy. Dermatologicka
anamnéza byla negativni, rodinnd anamnéza z objektivnich dtvo-
du nezjistitelnd.

Dermatoskopicky obraz (obr. 2b)
Bélavé bezstrukturni plochy, ¢arkovité, teckovité i globularni
cévy v nepravidelném usporadani na vétsiné plochy. Obr. 2a.
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Byla provedena probatorni excize a posléze totalni exstirpace
utvaru s krytim volnym transplantatem.

Histologické vysetfeni (obr. 2¢)
Hyperkerat6za, parakeratdza, nepravidelnd nadorova prolife-
race epidermis s vét§imi eozinofilnimi pleomorfnimi keratino-

Obr. 2b.

DISKUSE K PRIPADUM

V prvnim piipadé byl jiz pfi vstupnim vysetfeni podle cha-
rakteru léze - krusty a mnozstvi globuldrnich cév - dermatosko-
picky diagnostikovdan morbus Bowen, coz bylo histologickym
vy$etfenim potvrzeno. Uvedeny obraz s krustami nebo $upina-
mi, teckovitymi, globularnimi, respektive glomeruloidnimi, céva-
mi je pro morbus Bowen typicky. Dale se mohou nalézat rizové
bezstrukturni plochy jako vyraz zanétlivé reakce v koriu, hemo-
ragie a rezavé okrsky, hnédé globule a homogenni hnédavé pig-
mentace [3, 4]. Obraz cév byvda monomorfni, tim se li$i zejména
od vysoce rizikovych amelanotickych melanocytarnich 1ézi, nic-
méné v nékterych pripadech mohou vznikat v dermatoskopické
diferencidlni diagnostice pochybnosti [2, 5]. Jiné literarni pra-
meny i nase zkusenosti ukazuji na vétsinou bezproblémové dia-
gnostické urceni [7].

V druhém pripadé jsme pomysleli zejména na amelanoticky
maligni melanom. Dermatoskopické popisy amelanotického
melanomu a spinocelularniho karcinomu jsou v literature pomeér-
né ridké, v urc¢itém smyslu se i prekryvaji. Jde o asymetrii barvy
s prevahou bilé, Cervené a ruzové, respektive je popisovana mléc-
né éervend barva — milky-red, barva jahodového koktejlu — straw-
berry milkshake, bélavy nebo raizovy zavoj, cévni polymorfismus
vyjadfeny zejména u melanomu (nepravidelné tecky a globule,
linedrni i spirdlovité cévy), bélavé linie, eventualné hemoragické
krusty. U amelanotického melanomu je diagnosticky vyzdviho-
van zejména nalez dvou nebo vice morfologicky rozdilnych typt
cév v konkrétni 1ézi a také soucasny vyskyt teckovitych cév a mléc-
né Cerveného zbarveni projevu [1, 3, 5].

U spinaliomu jsou podobné jako u morbus Bowen popisova-
ny teckovité a glomeruldrni, ale navic také vlasenkovité nebo
zdvojené cévy, bélavé hrudky, erytém, cervené nebo ruzové bez-
strukturni okrsky [3]. OdliSeni amelanotického melanomu a spi-
nocelularniho karcinomu pomoci dermatoskopického vysetteni
je tedy vzhledem k morfologii velmi obtizné, az nemozné. Na
tomto poli je také nedostatek klinickych i literarnich zkusenosti.
U nasi pacientky byly cévni struktury dosti pravidelné, vétsinou
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cyty s monoceluldrni keratinizaci, keratiniza¢nimi centry a mitd-
zami keratinocytd. Detail (obr. 2d) - erodovany povrch tumoru,
vjeho stromatu dilatované cévy vystupujici tésné pod povrch 1éze.

Diagnédza
Diferencovany spinocelularni karcinom.

se jednalo o cévy globularniho charakteru, v mensiné byly tecko-
vité alinedrni cévy. V diferencidlni diagnéze morbus Bowen pti-
chézeji v uvahu dalsi nozologické jednotky s pravidelné uspora-
danymi teckovitymi cévami - zejména psoriaza, svétlobunécny
akantom a virové bradavice, u spinaliomu a amelanotického mela-
nomu pak nepigmentovany névus Spitzové.
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