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Kasuistik

Infiltrerende basalcellekarcinom med
perineural vaekst hos 15-arig
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Basalcellekarcinom (BCC) er den hyppigste kreeftform i Danmark med ca. 20.000 registrerede tilfaelde arligt,

primeert hos @ldre og ofte relatereret til langvarig UV-eksponering [1]. Hos barn og unge er BCC yderst sjeelden
og ses typisk som led i genetiske syndromer sdsom Gorlins syndrom eller xeroderma pigmentosum. Forekomst
uden diagnosticeret genetisk pradisposition er usaedvanlig [2-4]. Denne kasuistik praesenterer en 15-arig dreng

med infiltrerende BCC uden kendte risikofaktorer.

Sygehistorie

En 15-drig dreng blev henvist til dermatolog med leengerevarende sardannelse pa hgjre kind, initialt misteenkt
for at veere melanom. Laesionen havde udviklet sig gradvist over et ar fra et hvidligt element til en ulcereret
leesion. Patienten var lys i huden, tidligere rask, uden systemiske symptomer og uden kendt eget eksponering for
UV- eller ioniserende straling. Patienten var ikke immunsupprimeret, og der foreld ingen diagnosticeret arvelig

disposition.

Objektivt fandtes pd hajre kind et 7 mm stort ulcereret element med let elevereret randzone og central erosion.
Dermatologen vurderede forandringen suspekt for BCC, hvorfor der blev foretaget en stansebiopsi. Histologiske

prover viste infiltrerende BCC med perineural vaekst.

Patienten blev henvist til plastikkirurgisk afdeling, hvor der under lokal anzestesi blev foretaget excision med 5
mm margin, defekten blev lukket direkte (Figur 1 A og B). Histologiske tests viste infiltrerende BCC med

perineural veekst og ikkefrie resektionsrande i den ene siderand.
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FIGUR 1 A. Prazoperativt. Basalcellekarcinom infraorbitalt p& hejre kind méler ca. 7 mm
diameter. Patienten har forud for billedet faet foretaget en stansebiopsi. B. Peroperativt.
Defekt efter forste excision. Fotos gengives med patientens samtykke.

L

Der blev foretaget reexcision i yderligere 5 mm’s afstand vejledt af peroperativ marginkontrol. En endelig

histologisk undersegelse bekreeftede radikalt fjernet tumor.

Grundet det histopatologiske fund og patientens unge alder blev forlgbet konfereret pd& MDT-konference med
onkologisk specialleege med henblik pa vurdering af behov for adjuverende stralebehandling. Da tilstanden er
yderst sjaelden i denne aldersgruppe, blev der desuden rettet henvendelse til udenlandske eksperter.
Adjuverende straleterapi blev fravalgt, da risikoen for senfolger og langtidsmorbiditet blev vurderet

uforholdsmaessig hej i forhold til patientens unge alder og cancertype.

Patienten blev genetisk udredt med helgenomsekventering via Nationalt Genom Center omfattende »arvelig
cancer panel v2« (187 gener) og »ACMG panel vl« (73 gener) uden fund af sygdomsdisponerende eller patogene

varianter.

Efter radikal excision blev patienten sat i kontrolforlgb ved dermatolog, hver 6. md. i min. 2 ar.

Diskussion

BCC hos begrn og unge uden diagnosticeret genetisk disposition er yderst sjeelden og kun beskrevet i et begreenset
antal tilfeelde i litteraturen. I rapporterede tilfaelde skyldes tilstanden oftest en underliggende genetisk
preedisposition, tidligere straleeksponering eller immunsuppression [2-4]. Typisk praesenteres tilstanden som en
soliteer leesion, primeert lokaliseret i hoved-hals-regionen [2]. Patienten havde ingen af ovenstdende

risikofaktorer, hvilket er useedvanligt.

Den péaviste perineurale veekst rejste behandlingsovervejelser og prognostiske overvejelser, idet dette hos voksne
er en kendt risikofaktor for lokal invasion og recidiv. Stralebehandling anbefales primeert til seldre (> 60-70 ar)
med perineural involvering, hvor der skelnes mellem klinisk og mikroskopisk vaekst [1]. Den prognostiske
betydning af perineural vaekst hos bern og unge er sparsom. Ligeledes er evidensen for adjuverende strileterapi

hos denne patientgruppe begraenset. Der foreligger ingen klare retningslinjer, der anbefaler rutinemaessig
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stréleterapi.

Potentielle stralebivirkninger sisom kosmetiske komplikationer og sekundaere maligniteter ma derfor neje

afvejes mod recidivrisikoen.
Recidiv af BCC er oftest helbredeligt og ikke forbundet med gget mortalitet.

Dette understreger, at behandlingen ber baseres pé individuel risikovurdering og multidiscipliner beslutning. I
dette tilfeelde blev kirurgisk radikalitet vurderet tilstreekkelig efter international specialistvurdering. Teet klinisk

opfelgning i dermatologisk regi er centralt med henblik pé tidlig opsporing af eventuelle recidiver.

Denne kasuistik understreger, at selv om BCC er sjeelden hos bern og unge, ber hudkraeft indga i
differentialdiagnostiske overvejelser ved vedvarende eller atypiske hudleesioner. Tidlig biopsi er afgerende for

korrekt diagnostik.

Sygehistorien viser desuden vigtigheden af genetisk udredning, multidisciplineer tilgang og eventuel

international specialistkonsultation i sjeeldne komplekse tilfaelde.
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SUMMARY

Infiltrating basal cell carcinoma with perineural growth in a 15-year-old

Basal cell carcinoma (BCC) is rare in children without genetic predisposition. In this case report, a 15-year-old
boy with BCC and perineural invasion on the cheek is presented. The tumour was surgically excised with
subsequent re-excision to achieve clear margins. Genetic testing revealed no pathogenic variants. Due to young
age and potential long-term morbidity, adjuvant radiotherapy was not recommended after international
consultation. This case highlights the need to include skin cancer in the differential diagnosis of persistent skin

lesions in young patients and the importance of multidisciplinary management.
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