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IZvLEČEK
KLJUČNE BESEDE: acro ke ra to sis para neo pla sti ca Bazex, kar ci nom epi glo ti sa, kar ci nom piri form ne ga sinu sa

Paraneoplastičneboleznipredstavljajoheterogenoskupinokožnihbolezni,kisepojavijo
kotodgovororganizmanamalignitumorkjerkolivorganizmu.Kožnespremembeselahko
pojavijopredznakiprimarnegatumorja,vzporednoznjimališelevnapredovalifazitumorja.
Poodstranitviprimarnegatumorjapridetudidoizginotjakožnihsprememb.Recidivtumor-
javoditudivrecidivnakoži.Vprispevkupredstavljamodvabolnika.Priprvembolniku
smoobacrokeratosisparaneoplasticaBazexsciljanimiskanjemdiagnosticiralikarcinom
epiglotisainpridrugembolnikukarcinompiriformnegasinusa.Obabolnikastaimela
eritematoskvamozneinhiperkeratotičnespremembenarokahinnogah,tudisprizadetost-
jonohtov,kisobileneodzivnenaklasičnolokalnokortikosteroidnozdravljenje.Diferen-
cialnodiagnostičnosmorazmišljaliopsoriazi,glivičniokužbi,pelagroidnemdermatitisu
inoparaneoplastičnidermatoziBazex.Pooperativnemterdodatnemzdravljenjuskemo-
terapijoinzradioterapijosokožnespremembepriobehbolnikihvnekajmesecihpopol-
nomaizginile.Primerastazanimiva,sajsmonaosnovikožnihspremembciljanoiskali
innašlikarcinompriobehšepopolnomabrezsimptomatskihbolnikih.Sprispevkomželimo
opozoritisplošnezdravnikeindermatovenerologenaredkoparaneoplastičnodermatozo,
sajhitropostavljenadiagnozaspremembnakoživodivzgodnjeiskanje,odkritjeinzdrav-
ljenješebrezsimptomatskegakarcinoma.

abSTracT
KEY WORDS: acrokeratosis paraneoplastica Bazex, carcinoma of the epiglottis, pyriform sinus tumor

Paraneoplasticdermatosesareconditionsthatmaybeassociatedwithaninternalmalig-
nancy.Themucosalorskinlesionsmayprecede,beconcurrentwith,orfollowthediscovery
oftherelatedcancer.Eradicationofskinfindingsisseenonlywitheffectivetreatment
oftheneoplasia.Thereappearanceofskinlesionsaftertheresolutionmaysignifyarecur-
renceofthetumor.Wepresenttwocases.Thefirstisapatientwithanewlydiagnosed
carcinomaoftheepiglottisandassociatedacrokeratosisparaneoplasticaBazex.Thesec-
ondreportedcaseisapatientwithpyriformsinustumorandassociatedacrokeratosis
paraneoplasticaBazex.Bothofthemhadsymmetricerythematosquamousandkeratot-
iclesionsonthehandsandthefeet.Finally,theirfingertipsandnailsbecameaffected.
Weprescribedlocalcorticosteroidtherapy,withnoresponsetotherapy.Accordingtothe
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tumorjepogostospremljajotudinespeci-
fičnespremembenakoži,naprimereritro-
dermijainsrbenje.

AcrokeratosisparaneoplasticaBazexje
prviopisalBazexssodelavcileta1965(4).
Sindromjevključevaltipičnekožnespre-
membeinmalignitumorrespiratornegaali
prebavnegatrakta,lahkossočasnimizasev-
kinavratualivmediastinumu(5).Bolniki
sobilinačelomamoški,pogostoalkoholi-
kiinkadilci(3).

Spremembenakožisonarokahinnogah
vidnekotlividnordečepsoriaziformnespre-
membestankimiluskamiobsočasnidistro-
fijinohtov(3).Vkliničnislikiločimotri
stadijebolezni(6).Vprvifazisepojavijo
simetričnopotekajočipsoriaziformnierite-
mi v obnohtju prstov rok in palcevnog.
Kasnejesepojavijopodobnespremembena
konicinosuinuhljih,pojavijosetudispre-
membenanohtih.Običajnosevtemstadiju
primarnitumoržerazširivlokalnebezgav-
ke,vendarješebrezsimptomatski.Vdru-
gemstadijusekožnespremembeširijoiz
obnohtjanahrbtiščerokinnogintudina
obraz.Vtemstadijuprideobičajnožetudi
dosplošneprizadetostizaradiprimarnega
tumorja.Vtretjemstadijupaseprinezdrav-
ljenihbolnikiheritematoskvamozniplaki
razširijopovelikihpovršinahtelesa.

Ponovitevtumorjanamestuizvoraali
lokalnihzasevkovtumorjavodivponovni
nastanek kožnih paraneoplastičnih spre-
memb.Pojavoddaljenihmetastazpanevodi
vponovninastanekkožnihsprememb(6).

DiagnozoBazex sindromapostavimo
na osnovikliničneslike,najdbetumorja
in tesnepovezavemedkožointumorjem.
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UvOd
Paraneoplastične dermatoze so skupina
redkihboleznikožeinsluznic,kijihnajde-
movpovezavistumorjinotranjihorganov.
Mehanizemnastankanipopolnomapojas-
njen,vsekakornegrezainvazijotumorja
alinjegovihzasevkovvkožo.Vzroknajbi
bili različni vnetnimediatorji, kemokini,
citokiniinrastnifaktorji,kijihizločapri-
marnitumorinkiprekorazličnihimuno-
loškihinendokrinološkihreakcijpovzročijo
spremembenakoži(1).Kotmoženpatoge-
netskidejavnikjenavedenotudipomanj-
kanjecinka,zakarnajbibilodgovorenpri-
marnitumor(2).

Gledenapogostostspremljajočegama-
lignomaločimoobligatneinfakultativne
kožne paraneoplastične bolezni, nekateri
govorijoospecifičnihinnespecifičnihpara-
neoplazijah (PN).PriobligatnihPNobstaja
do95-odstotnaverjetnostzaobstojmaligne
neoplazme.Polegacrokeratosisparaneopla-
sticaBazexspadajomedobligatnePNše
akantosisnigricansmaligna,eritemagira-
tumrepens,Leser-Trelatsindrom,eritema
necroliticummigrans,hipertrichosislanu-
ginosaaquisitainparaneoplastičnipemfi-
gus(1).Vvečiniprimerovgrezaspremljajo-
čekarcinomerespiratornega trakta,posebej
pljuč,karcinomeprebavilinpankreasa.Potek
kožneboleznijeobspremljajočineoplazmi
običajnotežjiinboljodporennazdravljenje.

PrifakultativnihPNjepovezavamed
kožno boleznijo inmaligno neoplazmo
3–30%(3).Dermatovenerologiintenzivno
iščemoneoplazmopridermatomiozitisu,
piodermigangrenozum,Sweetsindromu,
vaskulitisih, pridobljeni ihtiozi.Maligne

differentialdiagnosis,weconsideredpsoriasis,dermatophytosis,pelagroidedermatitis,
paraneoplasticdermatosisBazex.Aftertheresectionofthecancer,chemotherapyandradi-
ation,theskinlesionsbegantodisappeardramatically.Theaimofthispaperistomake
thephysiciansanddermatovenereologistsawareoftherareparaneoplasticdermatosis
inwhichthecutaneoussymptomswereanimportantdiagnosticclueofanunderlying
neoplasm.



Boljnapredujočjeprimarnitumor,hujšeso
spremembenakoži.Koodstranimoprimar-
nitumor,kožnespremembeizginejobrez
dodatnelokalnealisistemsketerapijekože.
Terapijaizborajezatozdravljenjeprimar-
negaosnovnegatumorja.Doleta2013je
biloopisanihpribližno145primerov,od tega
le12primerovpriženskah.

PrEdSTavITEv PrImErOv
Prvi pri mer
Bolnik,rojenleta1960,sejeprvičoglasil
vnašiambulantimarca2007.Prvespre-
membejeopaziljanuarja2006voblikirde-
čineterluščenjanauhljihinhrbtiščurok.
Tekompoletjasobilespremembenekoli-
komanjizražene,decembraistegaletaje
prišlodorazširitvepohrbtiščuobehrok
in prstov,obtemjeopazilzadebelitevin
ragadenadlanehinstopalih,zadebelitevin
luščenje konice nosu.Nohti so počrneli,
pojavilesoseprečnebrazde.Prisplošnem
zdravnikujeenmesecpredpregledomvnaši

ambulanti zaradi suma glivične okužbe
dobil terbinafinvobliki tablet inkreme.
Pokadiljedvajsetcigaretdnevnoinspildo
enegalitravinadnevno.Obsprejemuna
oddelek marca 2007 smo ob kliničnem
pregleduugotovili,dajebilakožahrbtiš-
čarokinprstovlividnebarve,zadebeljena,
mestomasobileprisotnesivkasteluske,na
dlaneh so bile prisotne ragade (slika 1).
Nohtiroksobiličrnikastoobarvani,vzdolž-
no razbrazdani. Obnohtje in posamezni
prstinogsobilipordeli,kožajebilazade-
beljenainjeimelanapovršiniluske,noh-
tisobilirazbrazdani.Kožaobehuhljevje
bilalividnebarveinvcelotipokritazdrob-
nimisrebrnimiluskami(slika2).

Diferencialno diagnostično smo raz-
mišljaliopalmoplantarnipsoriazi,krioglo-
bulinemiji,glivičniokužbi,pelagroidnem
dermatitisu,paraneoplastičniakrokeratozi.

Vosnovnihlaboratorijskihizvidihjeiz-
stopalapovišanasedimentacija(52mm/h).
Vrednostilevkocitov,trombocitovinhemo-
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globinasobilevmejahnormale.Prisoten
jebilizrazitporastvsehtrehjetrnihencimov,
insiceraspartattransaminaze (4,11µmol/l),
alanin transaminaze (4,99µmol/l), gama
glutamiltranspeptidaze(3,13µmol/l),sero-
logijazahepatitisBinCpajebilanegativ-
na.Tumorskamarkerjakarcinomskiantigen
19–9(angl. can cer anti gen 19–9,CA19–9)in
prostatičnispecifični antigen(PSA)stabila
vmejahnormale,mejno jebilpovečankar-
cinoembrionalniantigen (CEA)(5,19µg/l)
in alfa fetoprotein (13,11µg/l).Vrednost
krioglobulinov je bila mejno povečana
(161mg/l),titerantinuklearnihprotiteles
(ANA)jebilpozitivenvtitru> 1 : 640.

Rentgenpljučjebilvmejahobičajnega.
Zultrazvočnopreiskavotrebuhasmougo-
tovilidifuznojetrnosteatozo,vleviledvi-
cimanjšecisteinkalcifikate.Pribolniku
smogledenakliničnoslikointipljivo pove-
čanobezgavkonavratuciljanoiskalikar-
cinomgrla,zatojebilnapotennapregled
kotorinolaringologuinnacitološkopunk-
cijobezgavkenavratu.Otorinolaringolog
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jezdirektoskopijougotovil,dajedesnaarie-
piglotisnagubadebelejša,obloženazdebe-
looblogodimenzij1,5 ×1 cm,kijenadotik
zakrvavela,levaariepiglotisnagubajebila
čista.Odvzetajebilabiopsijaizdesnearie-
piglotisnegube.Histološkiizvidgrlajebil
sledeč:invazivniploščatoceličnikarcinom,
zmerno diferenciran,fokalnoblagoporože-
nevajoč,gradusI–II.Citološkapunkcijana
vratudesnojebilasledeča:skupinacelicsla-
bodiferenciranegakarcinoma.Histološka
preiskavakožehrbtiščarokjepokazalana
superficialnipsoriaziformnidermatitis.Na
osnovi izvidov je bila postavljena diag-
noza karcinom hipofarinksa pT2N2bM0.
Bolnik je bil najprej zdravljen kirurško.
Opravljenajebiladelnahipofaringektomija
inobojestranskadisekcijabezgavk(zasev-
kavregiji2Adesno).Poopravljeniopera-
cijiinsanacijijebilmajainjunija2007
zdravljenšezobsevanjeminskemoterapi-
jo(prejelješestkrogovcisplatina).Vnaši
ambulantisejeoglasiltrimesecepo zaklju-
čenemzdravljenju.Obpregledu(slika3)je

Sli ka 2. Marec 2007: oba uhlja sta livid no obar va na z drob ni mi luska mi na povr ši ni.



bilakožapopolnomazdrava,nanohtihso
bileševzdolžnebrazdezblagočrnikasto
obarvanostjo.

Čez eno leto so se pri bolniku v na-
daljnjempotekuboleznipojavilebolečine
vpredelureberinhrbtenice.Zdodatnimi
preiskavamisoseptembra2008ugotovili
razsoj po rebrih s patološkimi zlomi in
novembra2008šerazsojvhrbtenicispa-
tološkimizlomiterzasevkevjetrih.Pri
bolnikujebiloopravljenolesimptomatsko
obsevanjebolečihlezij,uvedenajebila tudi
dodatnaprotibolečinskaterapija.Obrazsoju
bolezniniprišlodoponovitvesprememb
nakoži.Umrljedoma,februarja2009.

dru gi pri mer
Leta2007jebolnik,rojenleta1947,opazil
spremembenohtovinobnohtjarokinnog.
Leta2008sosemupojavileluskeinpla-
kivlasiščuinhujšaprizadetostobnohtja.
Družinska anamneza za psoriazo je bila
negativna.Prejemaljezdravilazadepre-
sijovsklopudemence:melatonin,bupro-

pion,klometiazol,obtemšeacetilsalicil-
no kislino.

Obprvempregleduaprila2008sobili
vsinohtirokinnogzadebeljeni,lomljivi,
vidnesobilefoveole.Obnohtjerokjebilo
pordelo,zadebeljeno,prisotnesobileraga-
de.Pordelainmočnozadebeljenajebilatudi
kožaobnohtjapalcevobehnog.Vsprednjem
delulasiščasobiliobsežnipsoriaziformni
plaki.Kerješlozaprviizbruhnetipičnih
psoriaziformnih sprememb ob negativni
družinski anamnezi, je bila priporočena
dodatna laboratorijskadiagnostika.V lo-
kalniterapijismomupredpisalikortiko-
steroidevoblikikremezakožoinvobliki
raztopinezalasiščeinnohte.Pozdravljenju
nismo ugotovili izboljšanja, spremembe
sosešerazširile.

Vnašiambulantisejeponovnooglasil
decembra2008.Obpregledusmonakoži
opazilirazširjenobsegsprememb.Obnoht-
jevsehprstovrokinnogjebilozadebeljeno,
pordeloinsejeluščilo.Nohtisobilihra-
pavi,lomljiviinsosecepili.Kožasprednje
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straniobehgolenijebilasuha,pordela,raz-
praskana.Navratudesnojebilatipnatrda
bolečarezistenca.

Januarja 2009 je bil operiran zaradi
tumorjagrla.Histološkiizvidjebilsledeč:
karcinomgrla–piriformnegasinusadesno.
Istočasnosougotovilitudizasevkenavra-
tu.Aprila2009jebilšeobsevan,kemotera-
pijeniprejel.Medzdravljenjemsokožne
spremembehitroizginjale,vtrehmese-
cih soizginilevceloti,prisotnesoostale
samo spremembenanohtih.Obkontroli,
maja2009,sobilinohtirokinnognerav-
nepovršine,vidnesobilefoveole.Septem-
brasobilinohtilešenakonicahhrapavi,
sicergladki,ostalakožanibilaprizadeta.

Aprila2010jebolnikumrlzaradiakut-
nerespiratorneinsuficience.Tedajsougoto-
vilitudihudoanemijoobrazjedinaželodcu
indvanajstniku,kaheksijo,zasevkenajetrih,
nakožipanibilovidnegarecidivaprejopi-
sanihsprememb.

raZPrava
Vsklopparaneoplastičnihsindromovsodijo
takorazličniklinični,biokemičniinhormo-
nalniznakikottudihematološke,nevrološke
indermatološkeboleznivpovezavizma-
lignoboleznijo,kinisodirektnopovzročene
stumorjemaliznjegovimizasevki.Pojavi-
josepripribližno1–7%vsehneoplazem(7).

Nasplošnodiagnozoparaneoplastične
dermatozepostavimonaosnovivečkrite-
rijev(1):
• Prisotni somalignabolezen in tipične
spremembenakoži.

• Potekmalignebolezniinspremembna
kožijesočasen.

• Odstranitevtumorjapravilomavodiviz-
ginotjekožnihsprememb.

• Recidiv tumorja vodi v recidiv kožnih
sprememb.

• Prisotnajepomembnapovezavavklinič-
nempotekukožnihspremembgledena
potekmalignebolezni.

• Kožnespremembesoodpornenazdrav-
ljenje.

Vsikriterijinisovednoizpolnjeni.Več-
kratjeobtipičnihkožnihspremembahpri-
marnitumorodkritrazmeromapozno.Pri
avtoimuno pogojenih fakultativnih PN,
kotstanpr.dermatomiozitisinparaneopla-
stičnipemfigus,kožnespremembeostaja-
jokljubodstranitvitumorja.Podrugistrani
sepostavljatudivprašanje,alisospremem-
benakožiodraz tumorjaali sopojav (1).
Zaradirelativneredkostiparaneoplastičnih
dermatozmanjkajokontroliraneepidemio-
loškeštudije.

Prepoznavanjeparaneoplastičnihspre-
membnakožiinsluznicahimavelikprakti-
čenpomen,sajnasvodivintenzivnoiskanje
primarnegatumorjainstemvboljšiizid
zdravljenja.

PriacrokeratosisparaneoplasticaBazex
sepojavirazmeromazgodajtudiprizade-
tostnohtov,kisevtrehčetrtinahprimerov
kaževoblikizadebelitevpodnohtnoploš-
čo,razcepljenosti,vzdolžnihbrazdinrume-
neobarvanostinohtov.Prizadetostnohtaje
prisotnašedolgozatem,kojebilprimarni
tumoruspešnoodstranjen(6).

Najpogostejespremljajočeneoplazme
priacrokeratosisparaneoplasticaBazexso
ploščatoceličnikarcinomizgornjegarespi-
ratornega in prebavnega trakta. Ostale
spremljajočeneoplazmevključujejoadeno-
karcinomželodca,adenokarcinomkolona,
drobnoceličnikarcinompljuč,adenokarci-
nom pljuč, Hodgkinov limfom, T-celični
limfom,multiplimielom,hepatokarcinom,
timom,adenokarcinomprostate,vulve,ute-
rusain mehurja(8).

Bologniapopregleduliterature,kjerje
biloobjavljenih113primerovacrokerato-
sisparaneoplasticaBazex,ugotavlja,daso
psoriaziformnespremembenastopilepred
diagnozomalignomav67%,samov15%
sosepojavilekožnespremembepoodkrit-
jukarcinoma.Priostalihbolnikihstabili
obediagnoziistočasni(9).

Izvečinečlankovjerazvidno,dajepri
bolnikihdiagnozakožneboleznipotrjena
vrelativnopoznifazi,kooperativnozdrav-
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ljenjeosnovnegatumorjanivečmožnoin
ne pride do regresije kožnih sprememb.
Webbssodelavciopisuje67-letnegamoš-
kega,kijeimelpsoriaziformnespremem-
benakožipalcevobehnogšestmesecev.
Postopomasosevnekajtednihpsoriazi-
formnesprememberazširilenavseprste
nog,predvsemobnohtje.Nohtisopostali
atrofični.Konicanosuinušesnemečiceso
postali vijoličasto obarvani z drobnimi
luskaminapovršini.Nekajtednovpoizbru-
hukožnihspremembjeimeltudidiagnosti-
ciraninvazivniploščatoceličnikarcinomleve
tonzilespozitivnimibezgavkaminavratu.
Dvamesecapodiagnozikožnihsprememb
so se pojavili številni oddaljeni zasevki,
zaradikaterihjepošestihtednihumrl(10).

Skupinaameriškihavtorjevopisujepri-
mer60-letnegabolnika, ki je imeldevet
mesecevhiperkeratotičnepapulenaprsnem
košu,hrbtuinrokahssočasnoprizadetostjo
vsehnohtovrok,brezspremembnanohtih
nog.Zadnjetrimesecejeopažaltudimanjši
eritematozni,zluskamipokritplaknapenisu.
Obtemjeimelpovečanobezgavkonavra-
tu,bolnikjenavajaltuditežavepripožira-
nju.Zdodatnimipreiskavamijebilpotrjen
ploščatoceličnikarcinomgrlazdifuznimi
zasevkipokostehinnotranjihorganih.Ob
zdravljenju s paliativno kemoterapijo in
zobsevanjemniprišlodoregresijekožnih
sprememb(11).

Razmeromavelikobsegprizadetekože
običajnopomenitudiboljnapredovalkar-
cinomskiproces.Včlankukorejskihrazisko-
valcevjeopisanprimermoškegazobsežnimi
psoriaziformniminesrbečimisprememba-
miporokah,nogahinvlasišču.Kožaobeh
dlanijebilahiperkeratotičnainsejeluš-
čila,stopalainnohtinisobiliprizadeti.Imel
jeobseženlokalnopreraščajočtumor,kije
zraselizepiglotisanapovršinovratussprem-
ljajočo bezgavko.Zaradisplošneoslabelo-
stijebilzdravljenlespaliativnoradiote-
rapijo(12).

Polegpsoriaziformnokeratotičnihspre-
membpaselahkopojavijovsklopuacro-

dermatosisBazexvzačetkutudivezikule
nastopalih,karnaslahkozavedevdiferen-
cialnidiagnozi,doklernisotipičnepsoria-
ziformnespremembe izraženenaostalih
značilnihlokacijah.Prinetipičnihkožnih
spremembahmoramo biti pozorni pred-
vsemnaslabodgovornapredpisanolokalno
zdravljenje,karjetudiedenizmedkriteri-
jevzaparaneoplastičnodermatozo.Skupina
zdravnikovizTajvanajepredstavilabolni-
kazadenokarcinomomkolona,kjersose
približnopolletapredznakiprebavilpoja-
vilesrbečeluskeinmehurjinaobehsto-
palih.Vnaslednjihmesecihpajepostala
kožadlaniinstopalzadebeljena,pojavileso
seglobokeragadenastopalih.Včasu odkrit-
ja karcinoma črevesa so se spremembe
razširilešenadlaniinhrbtiščenog,nauhlje
in palca nog, ki sta postala zadebeljena,
in neravnepovršine.Pooperacijijeprišlo
do dramatičnega izginotja sprememb na
koži(6).

Nenavadnodolg(šestletni)poteknastan-
ka kožnihspremembpredkliničnoizraže-
nimiznakikarcinomajeopisanvpovezavi
skarcinomomprostate(13).Dvainšestde-
setletnibolniksejeprvičoglasilprider-
matologuspodatkomotriletatrajajočih
nesrbečihspremembah,kisojihoceniliza
paraneoplastične. Eritem in luske so se
munajprejpojavilinahrbtiščurok,skasnej-
šorazširitvijonakomolce,kolena,stopala
inzadnjostranstegen.Stakratopravljeni-
miciljanimipreiskavaminisoodkrilikar-
cinoma.Bolniksejeponovnooglasilčeztri
letazznakikarcinomaprostatezrazsojem
vhrbtenico.

Podrugistranipadermatovenerologi
zNoveZelandijeopisujejobolnika,pri kate-
remsoseprvespremembenakožipojavi-
ledveletipoodstranitviploščatoceličnega
karcinoma na vratu. Uhlji in nos so bili
lividno obarvani z drobnimi luskami na
površini,dlanisobilehiperkeratotične, nohti
roksobilidistrofični,nohtapalcevrumeno
obarvanainstanjšana.Eritemzluščenjem
jezajeltudistopala.Obnastankukožnih
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spremembjeimelbolnikponovnotumor
navratu,insicerzasevekploščatoceličnega
karcinoma. Primarnega karcinoma niso
odkrili.Kerlokalnaterapijanibilauspešna,
sobolnikuuvedliper os acitretin(Tigason
kapsule),pokateremjeprišlodozelodobre
regresijenakoži.Čezenoletoje bolnikumrl
zaradi metastatske oblike bolezni brez
odkritegaprimarnegakarcinoma(14).

ZaKLJUČEK
Paraneoplastičnedermatozesoredkebolez-
niinverjetnonisovednoprepoznane.Vse-
kakor predstavljajo diagnostični izziv in
priložnostpredvsemzadermatovenerolo-
ge,sajzzgodnjimprepoznavanjemlahko
bolnikurešimoživljenjealigavsajpodalj-
šamo.KožnespremembevsklopuBazex
sindromaseobičajnopojavijotudivečkot
enoletopredprimarnimtumorjem.

Histološkespremembekožesonezna-
čilneshiperkeratozoinparakeratozo,akan-
tozo,mestomaspongiozo.Vdermisuso
prisotninespecifičniperivaskularnilimfo-

histiocitniinfiltrati.Pozornimoramobiti
predvsemnaslabodgovornapredpisano
zdravljenje in razširitev spremembkljub
zdravljenju.Bolezenjepogostejšaprimoš-
kihinprikadilcih.Vdiferencialnidiagno-
zimoramopomislitinapsoriazo,lupuseri-
tematodes,pityriasisrubrapilaris,glivično
obolenjenohtovinkože.

Priobehnašihbolnikihješlozatipično
akrokeratozoBazexsspremljajočimkarci-
nomomvgrlu.Lahkorečemo,dasmobili
pripostavitvidiagnozeuspešniževprvifazi
kožnihsprememb,karjepripomoglokre-
lativno dobremu preživetju (dve leti pri
obehbolnikih)odpostavitvediagnozekar-
cinoma.Mnogoopisovvliteraturinavaja
časpreživetjalenekajmesecev.Diagnoza
jebilapotrjenasskorajpopolnimizginot-
jemkožnihspremembnekajmesecevpo
operativniterapijibrezdodatnegalokalne-
gazdravljenja.Kljuboddaljenimzasevkom,
kisobilirazlogzasmrt,nibiloponovitve
spremembnakožiprinobenembolniku,kar
jeskladnozopisivliteraturi.
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