Pripad SD-IAP 833

Katarina Adamicovd, Katarina Tobidsova
Ustav patologickej anatémie JLF UK a UNM
XXIX. martinsky biopticky semindr 2023
10.-11.11.2023




Klinické udaje

» Pqgcientka, 48 rokov
®» Psoriaziformné, ovadlne, infiltrované loziskd na kozi
» |okalizdcia - ventrdlne plochy predkoleni

» Velkost [ézie - muzskd dlan

» [Excizia - z laterdlnej strany pravého predkolenia

» Klinickd dg. D40.0 (psoridza), D04.7 (karcindm in situ koze DK)
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Premysiame nad hematoxylinom-eozinom,
ktory vypovedal takmer vsetko




Diagnoza na zaklade HE

Ekrinnd skvamozna syringometapldzia

Infundibularny,,plugging” potnych vyvodov (Porokeratoticky Ekrinny Ostidlny a Dermalny
Dukfalny Néevus ¢)

Térén (najskor) ,,stasis dermatitis

(Psoridzu sme nepotvrdili)



CKAET/AE3+




CKAET/AE3+




CD3+T-Ly, CD20+B-Ly




CD34




StruktUra potnych Zlioz
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Imunohistochemické charakteristiky
bUﬂiek pOTﬂ)'/CW 2“02 (Noel Fanchon, 2013)

Location ‘ CEA ‘ CDe8 CAM 5.2 ‘ EMA ‘ CDe3 ‘ 5100-B ‘ CD138 ‘ UEA-1

Acrosyringium

Luminal + 0 0 + 0 0 + +
Dermal duct

Luminal + 0 0 0 + 0 0 +/-

Cytoplasm + 0 + 0 + 0 + 0

Eccrine secretory coil
Clear cell + 0 + + + + 0 0

Dark cell + 0 + 0 + 0 0 +




Ruptura duktu
Skvamozna metapldzia duktu a dilatacia
ciev so zapalom




Ekrinna skvamozna syringometaplazia
(ESS)

relativne neobvykld benigna koznd reakcia, definovand patognomickou nezdpalovou metapldziou
kuboidnych epitelovych buniek ekrinnych potnych kandlikov

Od ,,neutrophilic eccrine hidradenitis“ (NEH) sa liSi absenciou neutrofilov pri biopsii koze

Rovnako ako NEH sa predpokladd, ze kozny prejav ESS je vysledkom priameho toxického ucinku

Klinicky ESS jé podobnd NEH s erytematdznymi makulami, papulami, plakmi alebo vezikulami, ktore
mMozu byt generalizované alebo lokalizované v intertriginbznych oblastiach alebo na dlaniach a
chodidlgich.

Vzhlagdom na tieto podobnosti s NEH sa predpokladd, ze ESS predstavuje nezdpalovy koniec spekira
hemloterapeutickych reakcii ekrinnych zliaz

S §a udajne objavuje 2 az 39 dni po zacati chemoterapie a spontdnne vymizne do 7 az 10 dni

logické potvrdenie zmien ESS, mdze byt diagnostickou pomdckou pri odliseni reakcie vyvolanej
moterapiou od akutnej GVHD alebo inych liekovych reakcii.

zaslUzi pozornost pri akejkolvek erythematéznej erupcii po¢as chemoterapie



Ekrinnd skvamozna syringometaplazia



~Infundibular” plugging

»  follicular” plugging - folikuldrne upchdvanie (zatkovanie): - proces nadmerného
hyperkeratotického materidlu upchdvajuceho folikuldrne Ustia

= Dif. Dg. tvorba ,,cornoidnej“ lamely je Casta pri:

seborrhoickej keratdze, soldrnej keratodze, verruca vulgaris, SCC a BCC, porokeratotickych
ekrinnych orgdnovych névoch

*PEODDN -

Porokeraioticky ekrinny ostidlny a dermdalny duktdalny nevus (PEODDN) je zriedkava benigna
nevoidpid porucha charakterizovand porokeratotickymi histopatologickymi znakmi.
Predpokladd sa, ze ide o ekrinny hamartdm, t&to porucha keratinizdcie sa zvycajne
prejgvuje pri narodeni alebo pocas detstva s viacerymi bodkovanymi alebbo keratdéznymi
papulami lokalizovanymi na kon&atindch. Lézie zvy&ajne vykazuju linedmu distribUciu pozdiz
Blgschkovych linii. Charakteristické je postinnutie dlani a chodidiel a lézie sU Casto
systematizované. Lézie sU zvyCajne perzistujuce a rastu s tym, ako pacient rastie. Doteraz
ebolo v anglickej literature (vyhladdavanie PubMed) hidsenych viac ako 50 pripadov tejto
oruchy.

orokeratotic ecrinne ostial and dermal duct nevus

sUcasnej literatire sU uzZ zndme qj pripady jednostranného PEODDNU s nastupom v
pelosti, (Dabrafenib, Tegafur, Sarafenib, Verumafenib a pod. /chemoterapia/)



PEODDN

Pathak D, Kubba R, Kubba A., 2011




Infundibuldrne ,,zatkovanie® (plugging)




KONZULTACIA s KLINIKOM




Foto lézie pacientky: dakujeme MUDr. Lydii
Valentovicovej, ktord poskytla
makroskopicku fotografiu
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Doplnené klinické informacie

» Psoridza - liecend 3 roky
» V poslednom Case biologickd liecba HUMIRA
» Aktivna zlozka HUMIRA - adalimumab je ludskd monoklondina proftilatka.

» Cielom adalimumabu je bielkovina nazyvand tumor nekrotizujuci faktor
(TNFa), ktory sa podiela na imunitnom (obrannom) systéme a je pritomny
vo zvysenych hladindch pri zapalovych ochoreniach. Tym, ze sa HUMIRA
naviaze na TNFa, znizi zapalovy proces pri tychto ochoreniach.

= Po case liecby nastal Ustup vsetkych psoriatickych lozisk, ostala len jedina
loziskova lézia na predkoleni - bioptizdcia



HUMIRA — vyber z neziaducich Ucinkov

» Ak pouzivate Humiru, moze sa u vas zvysit riziko vyskytu lymfomu, leukémie
alebo inych nddorov. U pacientov, pouzivajucich Humiru, boli
zaznamenaneé zriedkavé pripady Specifickych a tazkych typov lymfomu.

» Ak sa pocas liecby alebo po lieCbe objavia nové kozné |ézie alebo ak
existujuce Iézie zmenia svoj vzhlad, informujte svojho lekara.

®» Profuzne nocné potenie — suvislost s potnymi zlazami



Stasis dermatitis

« V dobsledku chronickej vendznej stazy, zvyCajne na dolnych koncatindch
(Casto nad vnutornym clenkom)

« Charakteristicky lobuldarny obraz povrchovej a hilbokej dermalinej
neovaskularizacie s dermalnou fibrozou, perivaskuldrne lymfocytdarne
infiltraty, histiocyty a premenlivy pocet plazmatickych buniek,
extravazované erytrocyty a hemosiderinom naplnené makrofagy

« Hyperpldzia endotelovych buniek a variabilnd akantdza
« Porucha u jedincov stredného a starSieho veku

- Ndsledne sa moézu vyvinit suché a supinaté alebo krustované a mokvajioce
oblasti



Stasis dermatitis, klasicky biopticky
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» |de o nespecificky histopatologicky obraz viacerych zmien koze a potnych
adnex, ktory na zaklade anamnestickych udajov méze mat pdvod v terapii
HUMIRQOU (2), v teréne koze so stdzou krvi. (Nemozno vylUucit PEODDN).




Dakujeme zo
DOZOrNost




