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Obr. 1. Obr. 3.

Obr. 2. Obr. 4.

K vy‰etfiení na na‰e pracovi‰tû se dostavila 45letá paci-
entka bez pozoruhodností v rodinné i osobní anamnéze. Pa-
cientka se cítila zcela zdráva, doposud nebyla soustavnû sle-
dována Ïádn˘m lékafiem, neuÏívala nikdy dlouhodobû
Ïádné léky. K náv‰tûvû lékafie pacientku pfiimûly obavy ply-
noucí z existence jinak asymptomatického loÏiska na pra-
vé paÏi, které se poprvé objevilo asi pfied jedním rokem.
V tomto období loÏisko nûkolikrát zmûnilo velikost a barvu,
zmen‰ovalo se i zvût‰ovalo, nûkolikráte podle pacientky té-

mûfi zmizelo s v˘jimkou drobného hrbolku v centru.
V místû dfiíve nebyl pfiítomen Ïádn˘ jin˘ projev, pacientka
si nevzpomínala ani na pfiedcházející trauma. Pfii vy‰etfie-
ní bylo zastiÏeno okrouhlé rÛÏové makulózní loÏisko
o prÛmûru 11 mm s ãervenofialov˘m okrajem, v jehoÏ cent-
ru byla pfiítomna svûtlehnûdá papula velikosti 3x3x1 mm.
K histologickému vy‰etfiení byla provedena excize cent-
rální papuly, dále bylo poÏadováno barvení toluidinovou
modfií a barvení na elastiku a Ïelezo.
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HISTOLOGICK¯ OBRAZ

Ve zkoumaném vzorku nebyly prokázány Ïádné zmûny
v epidermis. V horních partiích koria byly patrny cévní pro-
story lemované endoteliemi s cvoãkovitû prominujícími jád-
ry, v jejichÏ okolí se nacházely erytrocytární extravazáty
a nev˘razné lymfocytární infiltráty.

ZÁVùR

Terãovit˘ hemosiderotick˘ hemangiom

DISKUSE

Terãovit˘ hemosiderotick˘ hemangiom (THH) je rela-
tivnû nová a jen vzácnûji uvádûná diagnostická jednotka,
poprvé popsaná v r. 1988 (5). Jedná se benigní cévní tumor
lokalizovan˘ v povrchní a stfiední partii dermis. Onemoc-
nûní postihuje zejména mlad‰í jedince, prÛmûrn˘ vûk pa-
cientÛ ve zhruba 100 ve svûtové literatufie publikovan˘ch
pfiípadech THH je 30 let (v rozsahu od 5 do 67 let). Posti-
Ïení muÏÛ a Ïen urãené v tûchto sériích je vyrovnané. Lo-
Ïiska se vyskytují zejména na konãetinách, vzácnûji ale i na
trupu (2, 4).

Klinicky je u této jednotky charakteristická centrální ma-
kula aÏ papula rÛÏové, ãervené ãi hnûdé barvy, pfiedstavu-
jící oblast s nejv˘raznûj‰í proliferací cév. Tato stfiední for-
mace je u dobfie vyjádfien˘ch pfiípadÛ THH obklopena kon-
centricky nejprve bled‰ím haló a dále hnûdoÏlut˘m ãi fia-
lov˘m lemem, kter˘ se neostfie vytrácí do okolí. V pfiípadech
vy‰etfiovan˘ch ãasnû po vzniku loÏiska je nápadn˘ pouze
ekchymotick˘ lem navazující na centrální makulu. Velikost
loÏiska se v publikovan˘ch pfiípadech pohybuje od 6 do
30 mm, centrální papula dosahuje nejãastûji velikosti do
5 mm. S postupem ãasu se loÏisko mÛÏe stát fibrotick˘m
a terãovit˘ charakter loÏiska nemusí b˘t patrn˘, i kdyÏ se
pacienti ãasto na jeho pfiítomnost pfii peãlivû zji‰Èované ana-
mnéze rozpomenou. Stejnû tak mÛÏe (i opakovanû) dojít
k regresi loÏiska a následné recidivû. PostiÏení b˘vá soli-
tárního charakteru (2, 4).

Dermatoskopické vy‰etfiení je velmi uÏiteãné pfii odli‰e-
ní THH od ostatních patologick˘ch zmûn, zejména mela-
nocytárních névÛ. âervené oválné struktury v centru odpo-
vídají ektatick˘m tenkostûnn˘m cévám, okolní rÛÏov˘ ko-
lorit ãi tenké rÛÏové prouÏky odpovídají hluboko uloÏen˘m
‰tûrbinovit˘m strukturám THH mezi kolagenními snopci.

Okolní hnûdavá pigmentace odpovídá nejspí‰e hemoside-
rinov˘m depozitÛm jako následku extravazace erytrocytÛ.
Dermatoskopicky se podafií ãasto ozfiejmit i tmavé hemo-
ragické krusty na povrchu léze.

Histologicky jsou v papilárním koriu zastiÏeny tenko-
stûnné cévní struktury vystlané jednovrstevn˘m endotelem.
Velmi nápadná jsou do cévního lumen prominující jádra
endotelov˘ch bunûk. Tento histologick˘ rys se odráÏí
i v alternativním anglickém oznaãení THH jako “hobnail
haemangioma” („cvoãkovit˘“ hemangiom). Ojedinûle je
moÏno pozorovat i intraluminální papilární v˘bûÏky
a drobné intraluminální tromby. V hlub‰ích partiích koria
(pars reticulare corii) lumina cévních struktur nab˘vají cha-
rakteru úzk˘ch ‰tûrbin mezi jednotliv˘mi svazky kolagen-
ních vláken. V okolí je moÏno zastihnout extravazáty eryt-
rocytÛ, lymfocytární infiltráty a také hemosiderinová
depozita.

PÛvod THH zÛstává dodnes ne zcela jasn˘. Nejprve bylo
za etiologick˘ faktor povaÏováno trauma v oblasti preexi-
stujícího hemangiomu. Histologické rysy sice tuto jedno-
tku fiadí k hemangiomÛm, ale vylouãen není ani pÛvod
v lymfatick˘ch cévách. Nûkteré studie na základû cytoche-
mick˘ch charakteristik tuto druhou teorii dokonce upfied-
nostÀují. Jde zejména o negativitu histochemick˘ch vy‰et-
fiení alkalické fosfatázy, dále CD34 a markeru D2-40
v endoteliích stejnû jako pfieváÏnou negativitu aktinu
v pericytech v THH. Tyto v˘sledky se dobfie shodují
s imunohistochemick˘m profilem lymfatick˘ch cév (1). Ani
tato zji‰tûní ov‰em nejsou s to vylouãit, Ïe nejde o léze se
smí‰en˘m charakterem proliferujících bunûk, tedy endote-
lií z krevních i lymfatick˘ch cév, stejnû tak nelze vylouãit
indukci proliferace lymfatick˘ch cév v okolí pÛvodního
hemangiomu.

Klinicky je nutno pfii diferenciální diagnóze zvaÏovat
oproti THH dále jiné typy hemangiomÛ, melanocytární névy
a maligní melanom, dermatofibrom, solitární mastocytom
a morsus insecti, vzácnû i koÏní manifestaci endometrió-
zy. Terãovit˘ charakter byl klinicky popsán i u jin˘ch ná-
dorÛ z krevních cév, ãastûji zejména u hemangiomÛ rÛsto-
vû aktivovan˘ch v graviditû pacientky, kde jistû roli hrají
i hormonální zmûny navozené v tomto období.

Histologicky je tfieba dále odli‰it Kaposiho sarkom a dobfie
diferencovan˘ angiosarkom, síÈovit˘ (retiformní) heman-
gioendoteliom („low grade“ angiosarkom), progresivní
lymfangiom, papilární intralymfatick˘ angioendoteliom
(„Dabska tumor“) a angiokeratomy (1, 2, 4).

Terapeuticky pfiichází v úvahu excize, která je prefero-
vána zejména kvÛli moÏnosti histologického ovûfiení bio-
logické povahy procesu, dále pak i laseroterapie, diatermo-
koagulace a skleroterapie, vÏdy ale aÏ po bioptické verifi-
kaci.
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Kongres Evropské společnosti pro kosmetickou a estetickou dermatologii (ESCAD) 
a 2. Mezinárodní Sympozium Estetické Medicíny (ISAM)

C O  VÁ S  Č E K Á ?
• Velice ZAJÍMAVÝ ODBORNÝ PROGRAM doplněný firemními sympozii 

a praktickými workshopy – viz FINÁLNÍ PROGRAM na www.dermanet.cz

• Po každém sdělení máte možnost se zapojit do INTERAKTIVNÍ DISKUZE
JAK? – Pomocí bezdrátového hlasovacího zařízení budete volit správné 

odpovědi na otázky k jednotlivým sdělením
PROČ? – Zapojíte se aktivně do diskuze - nejlepší odpovědi budou 

bezprostředně vyhodnoceny a odměněny: 
– Volnou registrací na kongres 10. ICD 2009
– Kosmetickými balíčky a dalšími cenami

• S P O L E Č E N S K Ý  V E Č E R  V  RY T M U  Ž H AV É  S A M B Y
• Gurmánské hody v rytmu Zátiší Catering Group
• Taneční představení brazilské skupiny ALO-ALO
• Workshop samby – naučíte se základním krokům samby
• Tanec a volná zábava

A N A  Z ÁV Ě R  P Ř E K VA P E N Í ! ! !
Díky štědrosti našich sponzorů je pro účastníky kongresu - dermatology
R E G I S T R A C E  I  S P O L E Č E N S K Ý  V E Č E R  Z D A R M A ! ! !

ZAUJALI JSME VÁS? Prosím, zaregistrujte se on-line na www.dermanet.cz
Těšíme se na vás! Organizační výbor COSMODERM XII
Kontakt: dermatology@fnb.cz, tel.: 266 082 359 

C O S M O D E R M  X I I
Praha 18.-19. 4. 2008
Kongresové centrum Holiday Inn, Praha 4
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