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Εισαγωγή

Η λεϊσμανίαση αποτελεί μία παρασιτική νόσο που
προκαλείται από ενδοκυττάρια πρωτόζωα του γένους
Leishmania και μεταδίδεται μέσω του δήγματος
μολυσμένων φλεβοτόμων. Η δερματική λεϊσμανίαση
(cutaneous leishmaniasis, CL) χαρακτηρίζεται από
ευρύ φάσμα κλινικών εκδηλώσεων, οι οποίες συχνά
μιμούνται άλλα δερματικά νοσήματα, γεγονός που
δυσχεραίνει τη διάγνωσή της. Αν και η ανίχνευση του
παρασίτου σε επιχρίσματα ή ιστολογικά
παρασκευάσματα εξακολουθεί να αποτελεί τον
διαγνωστικό «χρυσό κανόνα», οι μέθοδοι αυτές
παρουσιάζουν περιορισμούς.
Στο πλαίσιο αυτό, στόχος της παρούσας μελέτης
είναι η ανάδειξη της διαγνωστικής αξίας της
δερματοσκόπησης ως ενός μη επεμβατικού, άμεσου
και σχετικά χαμηλού κόστους εργαλείου για την
έγκαιρη αναγνώριση της νόσου.
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Συμπεράσματα

Η CL αποτελεί τη συχνότερη μορφή της νόσου, με
1,5–2 εκατομμύρια νέα κρούσματα ετησίως. Κλινικά
εκδηλώνεται με εξέρυθρες βλατίδες σε ακάλυπτες
περιοχές (πρόσωπο, άκρα), οι οποίες εξελίσσονται
σε πλάκες ή οζίδια· συχνά μιμούνται κακοήθη
νεοπλάσματα, όπως πλακώδες καρκίνωμα. Οι
βλάβες μπορεί να εξελκωθούν και να επουλωθούν
αυτόματα σε 6 μήνες–3 έτη. Η δερματοσκοπική
διαφορική διάγνωση περιλαμβάνει σπίλο Spitz,
αμελανωτικό μελάνωμα, βασικοκυτταρικό και
ακανθοκυτταρικό καρκίνωμα, κερατοακάνθωμα και
πυογόνο κοκκίωμα. Τυπικά ευρήματα είναι το
γενικευμένο ερύθημα, τα «yellow tears», starburst-
like patterns, καθώς και αγγεία (γραμμοειδή,
ακανόνιστα, φουρκέτα, κόμμα, διακλαδιζόμενα).Η
έγκαιρη διάγνωση με δερματοσκόπηση είναι
καθοριστική, αποτρέποντας άσκοπες χειρουργικές
παρεμβάσεις και επιτρέποντας έγκαιρη θεραπεία
που περιορίζει τις επιπλοκές.

Εικόνα 1. Ροδόχροη βλατίδα στην περιοχή της καρπομετακαρπιαίας
άρθρωσης της δεξιάς άκρας χείρας σε 75χρονο άνδρα

Εικόνα 2. Δερματοσκοπική εικόνα της βλάβης με ευρήματα συμβατά 
με δερματική λεϊσμανίαση: erythema, “yellow tears”, λευκό 

starburst-like pattern

Παρουσίαση περιστατικού
Άνδρας 75 ετών παραπέμφθηκε στο Εξωτερικό
Δερματοχειρουργικό Ιατρείο με κλινική υποψία
ακανθοκυτταρικού καρκινώματος δεξιάς άκρας
χείρας, προκειμένου να προγραμματιστεί η
χειρουργική εξαίρεση της βλάβης. Κατά την κλινική
εξέταση διαπιστώθηκε ανώδυνη, ροδόχροη
βλατίδα άγνωστου χρόνου έκθυσης.

Η δερματοσκοπική εξέταση ανέδειξε ευρήματα
συμβατά με δερματική λεϊσμανίαση, ήτοι έντονο
ερύθημα, παρουσία “yellow tears” και “white
stardust-like pattern”. Η δερματοσκοπική διάγνωση
της δερματικής λεϊσμανίασης επιβεβαιώθηκε
ιστολογικά μετά από βιοψία της βλάβης.

Βιβλιογραφία:
1. Serarslan G, Ekiz Ö, Özer C, Sarıkaya G. Dermoscopy in the diagnosis of cutaneous leishmaniasis. Dermatol Pract Concept. 2019;9(2):111-8. doi:10.5826/dpc.0902a06
2. Gerdes AL, Kreuter A, Hillen U, Schaller J, Oellig F, Hyun J, Müller VL. Kutane Leishmaniose fehlgedeutet als epithelialer Hautkrebs [Cutaneous leishmaniasis misdiagnosed as epithelial skin cancer]. Dermatologie (Heidelb). 2025;76(4):223-9. doi:10.1007/s00105-025-05473-5.

PAPER NUMBER 9: PAPER NUMBER 9: 
ΠΑΡΟΥΣΙΑΣΗ ΠΕΡΙΣΤΑΤΙΚΟΥ ΔΕΡΜΑΤΙΚΗΣ ΛΕΪΣΜΑΝΙΑΣΗΣ-


	Διαφάνεια 1

