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Uvod

Zavazny priebeh ochorenia pacienta s periokularnym
bazocelularnym karcindmom s opatovnymi recidivami,
orbitalnou invaziou, exenteraciou orbity.

Kazuistika

Pacient, muz, narodeny r. 1930, sledovany pre nadorovy
proces od r. 2014, bez vyznamnej oCnej anamnézy v
minulosti. Pacient dna 20.05.2014 odoslany z
dermatovenerologickej ambulancie na Kliniku
oftalmolégie UVN SNP v RuZomberku s diagn6zou
suspektného bazocelularneho karcindbmu v oblasti
supercilia temporélne vpravo. Subjektivne pacient bez
tazkosti, indikovana chirurgicka excizia tumoru,
histol6gia s potvrdzujucou diagnézou bazocelularneho
karcindbmu (dg. C44.1) s pozitivnymi resekénymi okrajmi.
Realizované reexcizia oblasti a Casti jazvy, pacient
dispenzarizovany, na kontroly nechodi. Po takmer dvoch
rokoch, dna 02.03.2016 pacient prichadza na kontrolné
vySetrenie, udava Casté krvacanie danej oblasti,



nehojacu sa ranu. Objektivne semiptdza hornej mihalnice
vpravo, na margu krvacajuca infiltrujuca nadorova hmota.
Odoslany na Kliniku onkolégie UVN SNP RuZomberok.
Realizované stagingové a gradingové vySetrenia bez
preukazania metastatického procesu, no s lokalnou
recidivou infiltrativneho bazocelularneho karcindbmu
hornej mihalnice vpravo, musculus orbicularis oculi,
okrajova infiltracia os frontale a infiltraciou horného
spojivkového vaku. Indikovany k externej radioterapii na
pracovisku Radiaénej a klinickej onkoldgie FNsP v Ziline
v kurativnej davke. Plastické operacie hornej mihalnice
na Klinike oftalmolégie LFUK a UNB, nemocnica Ruzinov
v Bratislave a v Banskej Bystrici. Zakladné ochorenie
komplikované akutnou prednou uveitidou a sekundarnym
glaukbmom na tomto oku. Dna 12.06.2017 opat’ recidiva
bazocelularneho karcinbmu hornej mihalnice, pacient
odoslany na konzultaciu na Kliniku oftalmolégie LFUK
a UNB, nemocnica Ruzinov v Bratislave, kde indikovana
exenteracia orbity, realizovana 09.01.2018. Pacient
dispenzarizovany na Klinike oftalmolégie v Ruzomberku,
v r. 2019 zachytena opéatovna recidiva néadoru,
realizovand biopsia a histologizacia s dg. C44.1 (TNM 7,
pMx, pNXx, pTx). Na zaklade onkologického konzilia
opatovne indikovany k externej radioterapii na pracovisku
Radiaénej a klinickej onkoldgie FNsP v Ziline (18x3Gy),
MRI orbity a mozgu bez progresie, bez indikacie
k biologickej lieCbe. Pacient absolvuje pravidelné
kontroly, kde v oktobri r. 2020 opatovne progresia
lokalneho nalezu, pacient odoslany na konziliarne
multiodborové vySetrenie o dalSom postupe.



Zaver

Nemelandmové nadory koZe maju v eurdpskej populacii
stipajucu tendenciu. Bazocelularny karcinobm je
v sucasnosti najCastejSim malignym nadorom
periokularnej oblasti. Primarna lieCba bazocelularneho
karcinbmu je chirurgicka, pokrocCilé lézie vyzaduju
rozsiahle chirurgické intervencie a vyuzitie inych
dostupnych lieCebnych modalit. Niekedy je nutné
pristupit Kk rozsiahlym mutilujicim vykonom, ako je
exenteracia  orbity. Incidencia  orbitdlnej invazie
bazocelularneho karcinbmu je pomerne nizka (Stadium
T3, T4). Napriek relativne malému percentu invazivnych
ochoreni sa pokroCilé stadia aj dnes mézu vyskytnat,
najma v dosledku neskorého prichodu pacienta
k lekarovi, neadekvatnou pociato€nou terapiou, ktorej
ciefom je zachovanie kritickych periorbitalnych Struktur,
alebo v désledku vysokej agresivity tumoru.
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