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INTRODUCAO

A regressao é descrita como a reducao do volume
tumoral pela resposta imunologica do hospedeiro e tem
sido relatada em nevos melanociticos e melanomas.
Clinicamente observa-se diminuicao total ou parcial do
seu volume, despigmentacao, divisao da lesao original
em multiplasles6es menores, depressao ou atrofia local.

JUSTIFICATIVA

Descrever um caso de melanoma invasivo com
caracteristicas histopatoldgicas e dermatoscopicas
sugestivas deregressao tumoral.

RELATO DE CASO

C.A.B., masculino, 65 anos, RJ. Relata modificacao de lesao
em regiao abdominal que cresceu progressivamente. Laudo
externo, incisional, de "Nevo displasico”. Ao exame, placa
enegrecida de 2,5 x 1,5 cm, de coloracao e bordas
irregulares, com area branca cicatricial central e area elevada
de colorac3do preta azulada (Figura 1). A dermatoscopia, rede
pigmentar alargada, pseuddpodes, area branca
cicatricial/peppering, borrdo enegrecido e véu cinza-azulado
(Figura 2). Devido a incompatibilidade da clinica com o

DISCUSSAO

histopatologico, foirealizada biopsia excisional.

Laudo histopatologico de Melanoma Invasivo, Clark
IV, Breslow 1,20 mm, indice mitdtico 1 mitose/mm?2, fase de
crescimento vertical. Regressao extensa (>50% da lesao).
Ulceracao, invasao angiolinfatica ou perineural ausentes.
Inflitrado linfocitario peri/intratumoral acentuado e ativo
denominado “brisk” (Figura 3).

As caracteristicas de regressao parcial de um melanoma
cutaneo primario sao observadas em 10-35% dos casos.
A dermatoscopia revela presenca de despigmentacao
cicatricial branca, alteracdes vasculares e ou "peppering".

A correlacao dermatoscopia-histopatologia é importante no
auxilio diagnodstico. A regressao parcial é a mais frequente e
a presenca de um denso infiltrado linfocitario (brisk),
principalmente quando associado a outros elementos
(células apoptoticas) indica quadro de regressao recente
a histopatologia e melhor prognostico do melanoma.
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