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Malignt eller benignt?
- beddmning av hudtumarer
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Benigna! — med ett undantag

m Pigmentnevus — alla ar benigna, utom
Dysplastiskt nevus med grav dysplasi

m Seborroisk keratos

m Dermatofibrom

m Cherry angiom

m Lentigo

Pigmentnevus = "fodelsemarken’

Uppstar hos barn, samt vuxna till medelaldern
m Junctionnevus (nevusceller ytligt)
Platt, ofta morkt, vaxer at sidorna till cirka 5 mm
m Compound nevus (6vergangsform)
m Intradermalt nevus (nevusceller djupare)
Alltmer upphdjt, ljusare farg, tillbakabildas

m Dysplastiskt nevus (fran platta morka nevi)
Fortsatt tillvaxt, stor, platt, ojamn farg, diffus kant
"Fyra nyanser av brunt”, ev rott. PAD-diagnos
Grav dysplasi = Handlaggs som melanom in situ
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Intradermalt nevus
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Pigmentnevus, egenkontroll

Inspektera nagra ggr per ar, observera:
m Farg? Skiftning i svart, rosa, vitt, blatt
m Form? Oregelbunden, asymmetrisk, utflytande
m Storlek? Over 5 mm bred, eller snabbt upphojd

m Kliar, bloder, irriterar, kanns annorlunda?
Langre an nagra veckor

m Viktigast: Snabb och onormal andring av farg,
form, storlek (markbart pa 3-4 manader)

- Endast cirka 30 % av melanomen uppstar i nevus
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Pigmentnevus, varianter

m Kongenitalt nevus — Medfott, storre, ofta
morkare, ibland harigt, véaxer med kroppen

m Spitz nevus — Barn och unga, upphdjt, rodnat
eller brunt - svart, vaxer snabbt

m Nevus spilus — Ljusbrun pigmentering med
morkare nevusprickar

m Halonevus - Vitt runtom pga immunreaktion,
nevuset forsvinner ofta helt

m Blatt nevus — Djupare belaget pigment gor att
fargen blir blagra

m Acralt nevus — Handflata, fotsula, nagel
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Kongenitalt nevus
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" MEENSSEE
Spitz nevus
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Nevus Spilus
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Halo nevus
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Blatt nevus
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Acralt nevus
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Andra hudférandringar,
godartade och mycket vanliga!

m Seborroisk keratos (senil varta, visdomsvarta)

Ovanpa hudytan, fet eller torrskorpig, aven i
harbotten, olika farger (brun, svart, gra, gul, rosa)

m Dermatofibrom
Brunviolettaktigt, runt, fast, ofta pa underben,
bindvavsarr efter litet trauma ex. insektsbett
m Cherry angiom
Korsbarsroda till morkt blalila, karlprickar - knottror
m Lentigo

Solexponerade ytor, ljusbruna flackar i ansiktet,
smaprickigt pa handryggar, armar, axlar

Seborr0|ska keratoser

Proliferating basal
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Dermatofibrom
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Cherry angiom
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Maligna! —
Med undantag och gransfall

m Skivepitelcancer och forstadier (fran keratinocyter)
- Undantag: Aktinisk keratos

- Gransfall: SCC in situ, Keratoakantom

m Basalcellscancer = Basaliom (fran basalceller)

- Gransfall: Lagaggressiva basaliom typ 1A + 1B

m Melanom (fran melanocyter)

- Galler aven: Melanoma in situ, Lentigo maligna,
Dysplastiskt nevus med grav dysplasi

22

11



" N
Skivepitelcancer och forstadier

m Aktinisk keratos — mycket vanligt och godartat

Ytlig solskada, ansikte, skalp och handryggar,
rodnad, stravt fjallig flack, oftast beskedlig

m Skivepitelcancer in situ (= Mb Bowen)
Ytlig, ej invasiv vaxt
m Keratoakantom

Godartat (nastan alltid) - hégt diff cancer som
kroppens immunforsvar tar hand om, sjalvliaker

m Skivepitelcancer — lagrisk eller hogrisk
Djupare vaxt, sarig, infiltrerad, kan metastasera
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Aktiniska keratoser
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Mb Bowen =
Skivepitelcancer in situ
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Keratoakantom

Keratin plug

Thin shoulder of
normal epit i
Horn cyst

\9 Q Proliferation of
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keratinocyteswith
glassy

Mononuclear
inflammatory
infiltrate
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Skivepitelcancer, ex "bensar”

Adjacent chronic
. Q B inflammatory cell
2 infiltrate

Invading strands of
malignant keratinocytes
('prickles between cells)
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Basalcellscancer = Basaliom

Oftast beskedlig, metastaser mycket sallsynta
m Yilig (typ | B) - lagaggressiv

Rodnad torr flack, valavgransad, vaxer sakta,

tunn randzon anas, eksemliknande men Kliar gj

m Nodular (typ | A) - lagaggressiv
Kanterna upphojda och glansiga med katrl,
hudfargad - rodnad, ev. sar eller skorpa i mitten,

m Infiltrativ intermediar (typ Il) — medelaggressiv
Vaxer med djupare sarbildning

m Infiltrativ morfealik (typ Ill) - hdgaggressiv
Arrliknande sklerotiska, i ansiktet, svaropererat

- Pigmenterade varianter forekommer av alla
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Basalcellscancer ytlig— 1 B
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Basalcellscancer nodular — I A

In places continous
with the epidermis

Basal cell layer

d lobules
L of basaloid cells
with palisading of
periphery
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Basalcellscancer typ Il och Il
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Melanom i huden
m Melanom in situ - Inkl. lentigo maligna i ansiktet
och dysplastiskt nevus med grav dysplasi

m Ytligt spridande melanom (SSM) - Ibland fran
dysplastiskt nevus, mork flack, senare djup véxt

m Lentigo maligna melanom (LMM) - Fran lentigo
maligna i ansiktet, morkt parti i ljusare brun flack

m Nodulart melanom (NM) - Ofta inget nevus innan,
mork kndl, vaxer snabbt pa djupet, samre prognos

m Acralt lentiginést melanom (ALM) - Flack pa
hand/fot eller moérk strimma i nagel

- Amelanotiskt melanom - Variant av alla ovan:
Opigmenterad, rosafargad, lattblodande, sarig
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Melanom in situ, évergar till
Ytligt spridande melanom - SSM
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Lentigo maligna = melanom in situ
Lentigo maligna melanom - LMM
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Nodulart melanom - NM
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Acralt lentiginbst melanom - ALM
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Nagra orsaker till hudmalignitet

m Arftlighet — Familjara melanom (Hudmott Umed)
CDKN2A-mutation — Melanom + pancreascancer
Familjara basaliom — Gorlins syndrom

m Arftlighet — ex hudtyp, livsstil inklusive solvanor
m Solexposition —rédbranna”, mangarig solning
m Immunsuppression — ex hos transplanterade
m Efter strdlbehandling T
m Carcinogena amnen — ex arsenik,
tidigare anvant mot psoriasis

Behandlingsprinciper : ’

m Dermatoskopi, ev teledermatoskopi
m Nevus m. fl. godartade forandringar

Excision om nddvandigt men undvik helst;
kan ge fula arr, keloidrisk pa brost och axlar
breda arr pa ryggen, resursfraga

m Seborroisk keratos ar ev ett undantag: .
Ytligt, kan skrapas bort om besvér, utan arr -
m Misstankt elakartad forandring
Stansbiopsi for diagnos, garna excision direkt

om mojligt (storlek, lokalisation) /
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Behandlingsprinciper

m Aktinisk keratos
Alla sma AK behover inte behandlas! Symtom?

Tolak kram, Aldara/Zyclara kram, Solaraze gel,
Actikerall 16sn, Efudix kram, Kryo (frys), PDT (ljus)

m Ytligt basaliom
Aldara kram, Kryo, PDT, EXCISION g\ i

m Mb Bowen = SCC in situ pon [ =
(Aldara), Kryo, PDT, Excision g v

m Ovriga maligna férandringar .
Excision

" N
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Smaorjning av aktiniska keratoser -
Informera om forvantad reaktion!
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Behandlingsalternativ pa hudklin

m (Efudix salva/kram, 5-fluorouracil 5%) -
cytostatika, 1x2 i 3 veckor, licens-LM

m Kryo =frysbehandling - flytande kvave
(minus196°) i sprayflaska, med kon

m PDT = fotodynamisk terapi - rott ljus efter
aminolevulinsyra (ALA), 7-8 min, smartsamt

m PDT dagsljus - 2 tim, mindre
smarta, kyla och regn hindrar
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100-tals nevi, vad gora?

m Ta bort 1-2-3 st med
fulast status/anamnes

m Mét + beskriv i journal
avvikande nevi, foto.
Ev fotofinder (Umea)

m Kontroll 1-2 ggr/ar, nya
excisioner vb

m Malignitet eller dysplasi
I PAD - 6ka vaksamhet

m Benign och stabilt -
fortsatt egenkontroll
och ater HC vid behov
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Oskuret ar bast...
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