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Lichen planus pemphigoides: Bir Olgu Sunumu*

Lichen Planus Pemphigoides: A Case Report

Ozgiir YURUKER, Gonca GOKDEMIR, ilknur KIVANC-ALTUNAY, Adem KOSLU

Sisli Etfal Egitim ve Aragtirma Hastanesi Dermatoloji Klinigi

OZET

Lichen planus pemphigoides, neadir gériilen biillii bir derme-
tozdur: Biiller, liken planus papiillerinde veya Kinik olarak -
tlwni olmiayan devide yer alir. Histopatolojide subepidermal
hiil, divekt immiinofloresan incelemede ise bazal membran zo-
nunela lineer [9G ve C3 birikimi eozleniv. Burada, liken pla-
nus pemfigoidesi olan 40 yaginda kadin hastayr bildiriyoruz.
Bu hasrada, liken planus lezyonlar: biillii lezvonlara dnciiliik
etmis olup biiller oldukca sunrit alanlarda yer almaktaydr.,
Ststemik kortikosteroid ile hasta basaril bir sekilde tedavi
edilmistir.

Anahtar Kelimeler: Liken planus pemfigoides. liken planus.
kortikosteroid tedavisi.

SUMMARY

Lichen planus pemphigoides, is a rare dermatosis characteri-
zed by bullae arising on lichen planus papules and on clini-
cally uninvolved skin, subepidermal bullae in histopathology
and linear deposits of 138G and C3 along basal membrane zo-
ne on direct immunofluorescence. We present a 40 year old
woman who has lichen planus pemphigoides. In our patient,
lichen planus lesions preceded bullous lesions and she had
blisters in limited areas. She was successfully treated with
systemic corticosteroid therapy.

Key words: Lichen planus pemphigoides. Lichen planus, Cor-
ticosteroid therapy.

GIRIS

Liken planus pemfigoides, liken planuslu
hastalarda hem lezyonlarin oldugu bélgeden
hem de etkilenmeyen bélgelerden biil cikigi ile
karakterize bir hastaliktir (1). Biil ¢ikigt genel-
likle liken planus lezyonlarmmn ortaya ¢cikma-
sindan 2-6 hafta sonra meydana gelir. Bu hasta-
lar sadece liken planus lezyonlarinm iizerinden
biil gelisiminin meydana geldigi biilléz liken
planusiu hastalardan ayrilmalidirlar (2). Direkt
immunofloresan incelemede bazal membran
zonunda lineer IgG ve C3 birikimi goriiliir, Im-
munoblot calismalarinda 180-kD ve 200-kD
agirh@inda antijenler saptanmistir (2).
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2. Europen Academy of Dermatology and
Venereology 2003 kongresinde poster olarak
sunulmustur.

Burada liken planus pemfigoides tanisi al-
mig 40 yaginda kadin hasta sunulmus ve litera-
tir bilgileri gézden gegirilmistir.

OLGU BILDIRISI

40 yaginda kadin hasta, iki aydir devam
eden tiim viicutta yaygmn kasintili ve likenoid
lezyonlarla klinigimize bagvurdu. Lezyonlar ilk
olarak inguinal bolgede basglamis olup bir ay
icerisinde tiim viicuda yayilmisti. Hastanin sid-
detli kagintis1 meveuttu. Fizik muayenede tiim
viicutta yaygin, ¢aplart 0.5-1 cm arasinda degi-
sen, lividi renkte papiiller gozlendi (Resim 1a).
Hastanin takibi sirasinda papiiler lezyonlarinin
bir kisminin iizerinde gergin biilléz lezyonlarin
varligi farkedildi (Resim 1b). Papiilden yapilan
punch biyopsinin histopatolojik incelemesinde
epidermiste hipergraniiloz, hiperkeratoz, ve
spongioz goriilmekteydi. Bazal tabakada hidro-
pik dejenerasyon ve band tarzinda lenfositik in-
filtrasyon gériildi. Billoz bir lezyondan yapi-
lan deri biyopsisinde dermoepidermal ayrisma
ve biil sivisinda eozinofiller gézlendi (Resim
2).

Direkt immiinofloresan incelemede bazal
membran zonunda lineer band tarzinda C3 biri-
kimi goriildii. Indirekt immiinofloresan incele-
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Resim la: Viicutta gene'ralize lividi renkte
papiiler lezyonlar

Resim 1b: Likenoid plak iizerinde
gergin biilloz lezyon

Resim 2: Dermoepidermal ayrisma ve bil sivisinda
cosinofil infiltrasyonu (H&E. x40)

mede ise 1:20 oraninda lineer IgG depozisyonu
gozlendi. Bu bulgular liken planus pemfigoides
ile uyumlu olarak degerlendirildi. Oral predni-
zolon (1 mg/kg/giin) tedavisinin baglamasiyla

lezyonlar 15 giin icinde dramatik olarak gerile-
di. 6 aylik takipte hastada niiks gozlenmedi.

TARTISMA

Liken planus pemfigoides (LPP) ilk olarak
Kaposi tarafindan 1982°de tanimland: (3). Li-
ken planusun ve biilléz pemfigoidin klinik ve
histopatolojik bulgularinin birlikte goriildiigi
nadir bir hastaliktir. Biiller likenoid alanlarda
veya normal deride cikabilirler. Hastalik siklik-
la erigkinlerde goriilse de cocukluk ¢aginda da
bildirilmistir (4).

Liken planus pemfigoides, klinik olarak li-
ken planusun ve biilloz pemfigoidin bir karigi-
midir. Biillii liken planus’ta biiller sadece liken
planus lezyonlan iizerinde goriilmektedir. Bu
lezyonlardan yapilan patolojik incelemede der-
moepidermal bileskede yogun inflamatuar in-
filtrasyon sonucu zayiflama saptanmigtir. Hal-
buki, LPP’de goriilen biiller, infiltrasyondan
bagimsiz olarak ¢ikabilirler ve immiinofloresan
incelemede ayri subepidermal immiinglobulin
ve kompleman birikimi mevcuttur (1). Klasik
biilloz pemfigoid ile karsilastirildiginda LPP,
daha geng hastalarda goriiliir, literatiirdeki orta-
lama goriilme yast 43’tiir. Liken planus pemfi-
goides hastalarinda klinik prognoz, biilléz pem-
figoide gore daha iyidir. Dolagimda bulunan an-
ti-bazal membran antikorlart hastalarin sadece
%50 sinde gozlenir (5). Liken planus pemfigo-
ides hastalarinda direkt immiinofloresan incele-
mede, perilezyonel deride bazal membranda li-
neer IgG ve C3 birikimi gozlenmektedir (3).

Histopatolojide erken eritematdz lezyonlar-
da yogun dermal 8dem ve perivaskiiler ve in-
terstisyel eozinofil infiltrasyonu, eozinofilik
spongioz goriiliir. Yerlesmis olan biiller subepi-
dermaldir ve hiicreden zengin veya hiicreden
fakir varyantlar bildirilmistir. Eozinofillerin
varhig1 degiskendir (6).

Hastalarin ¢ogu steroid tedavisine 1yi cevap
verir ve uzun donem tedavi gerektirmez. Bizim
hastamizda liken planus lezyonlar: biillere 6n-
ciiliik etmekteydi ve biiller sinirliydi. Hasta sis-
temik kortikosteroid tedavisi ile bagariyla teda-
vi edildi.
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