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RESUMEN

El carcinoma escamoso de células claras es una rara variante que se

presenta por degeneracién hidrdpica de células neopldsicas. Se han

sugerido algunos posibles factores etioldgicos: la inmunosupresion,

la exposicion al arsénico, la radiacion y la ulceracién crénica. Pre-

sentamos el caso de una paciente de la Amazonia ecuatoriana con

antecedente de trauma nasal de varios afios de evolucion con pre-

sencia de masa exofitica de crecimiento progresivo.

INTRODUCCION

El carcinoma escamoso (CEC) es un tumor maligno de-
rivado de los queratinocitos de la piel y las membranas
mucosas; prolifera con rapidez y es proclive a hacer
metastasis (0,3 al 5%);> manifiesta diferentes grados
de malignidad: baja, intermedia, alta e indeterminada,
esta ultima incluye al tipo de células claras que se ca-
racterizan por degeneracién hidrdpica de las células
neoplasicas y la acumulacién de liquido intracelular3 El
carcinoma escamoso es el segundo mas frecuente luego
del carcinoma basocelular, corresponde del 10 al 20 %
de todos los canceres de piel. A nivel del Ecuador, segtin
el registro nacional de tumores de SOLCA, el cancer de
piel ocupa el segundo lugar en frecuencia de las pato-

logias oncoldgicas en hombres y el tercero en mujeres#

El carcinoma de células claras es una variante rara y
agresiva 6 también conocido como CEC hidrdpico, fue
descrito en 1980 por Kuo; aunque es una enfermedad

cuya etiologia no se comprende completamente, se han

sugerido como posibles factores etioldgicos la inmu-
nosupresion, la exposicién al arsénico, la radiacion y la

ulceracién crénicas

El carcinoma escamoso de células claras (CECCC) es
raro. Un estudio observacional extenso realizado en un
laboratorio de dermatopatologia report6 alrededor de 17
mil casos de CEC, de los cuales el 0,6% fueron de cé-
lulas claras y demostraron una distribucién uniforme
entre hombres y mujeres (57,50), casi la mitad (49,5%)

mostraron extension tumoral a los anexos foliculares.$

El CECCC no presenta caracteristicas dermatoscopicas
especificas; sin embargo, se han encontrado patrones
del CEC indeterminado: circulos blancos, areas blancas y
sin estructura; vasos en horquilla y lineales-irregulares;
lo que permite tener una orientacion a sospecha de CECC
debido a que este subtipo se encuentra dentro de dicho

grupo. Existen descripciones especificas en la histologia
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el CECCC que se caracteriza por células eosinofilicas con
cambios vacuolares e hidrépicos en el citoplasma que se
encuentran dispuestas en cordones, 16bulos con focos
dispersos de necrosis central, dreas de queratinizacién

en medio de espacios pseudoglandulares?

CASO CLiNICOD

Paciente femenina de 81 afios, procedente de la Ama-
zonia Ecuatoriana, con antecedentes de hipertensién
arterial, refiere que hace 20 afios sufrié trauma con
objeto redondo en dorso nasal, ocasionando herida
abierta con aparente resolucién espontanea; sin em-

bargo, posteriormente presenté papula dura que en el
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transcurso de los afios tuvo crecimiento progresivo con
sangrado y prurito. Examen fisico: neoformacién ul-
cerativa que ocupa la mitad superior del dorso nasal,
de 4cm aproximadamente, de bordes irregulares con
costra en superficie. (Figura 1a). A la dermatoscopia,
presenta una lesiéon no melanocitica, con circulos
blancos perlados, rodeados de vasos gruesos y areas
amorfas correspondientes a hiperqueratosis, dareas
costrosas y ulcerada. (Figura 1b). En la histologia, pre-
sencia de queratinocitos de nucleos aumentados de
tamaiio con cromatina irregular, nucléolo prominente,
citoplasma claro entre escaso y moderado dispuesto en

agrupaciones polimorfas. (Figura 2a, 2b).

Figura 1a. Neoformacion ulcerativa de 4mm. Figura 1b Vasos gruesos (estrella amarilla) escamas superficiales (tridngulo azul)

ulceracién (circulo verde).

Figura 2a queratinocitos de niicleos aumentados de tamario con cromatina irreqgular, nucleolo prominente, citoplasma claro entre escaso y mo-
derado dispuesto en agrupaciones polimorfas. Figura 2b queratinocitos con citoplasma claro (ampliacién de imagen).
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DISCUSION

Nuestro caso concuerda con la distribucion mas frecuente,
asi como también con la descripcién clinica de algunos au-
tores;? inicia como una papula indurada, de forma redonda,
con evolucién de meses hasta varios afios, de crecimiento
lento y progresivo, con invasion cada vez mayor que tiende
a ulcerarse. La presentacion clinica de nuestro paciente es
agresiva, la lesién que comenzo como una ulcera se con-
virti6 en una masa exofitica, cuadro que se presenté de
forma similar segun el reporte de un caso de variante de
células claras del carcinoma de células escamosas de piel;
ademads, en el articulo se informé que cuatro de los seis
casos notificados anteriormente tuvieron un rapido cre-
cimiento® La paciente de nuestro caso es proveniente de
la Amazonia ecuatoriana en una zona de explotacién pe-
trolera, dato de interés ya que segun la bibliografia existe
relacion de padecimiento de cancer y la inestabilidad cro-

mosomica ocasionada por los derivados del petréleo

Es dificil definir el prondstico de esta rara variante, ya
que hasta 2022 se han publicado pocos casos en la lite-
ratura’> Ademas, hay que tener en cuenta que, a pesar
de programas de prevencion, el cancer de piel contintia
siendo la neoplasia maligna que mas costos sanitarios

genera producto de su atencién médica

CONCLUSION

El carcinoma escamoso de células claras es una variante
rara y agresiva. Es necesario de continuar con el es-
tudio para entender de mejor forma el comportamiento
clinico y asi poder desarrollar tratamientos efectivos

que mejoren el prondstico de la enfermedad.
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SUMMARY

Clear cell squamous cell carcinoma is a rare variant that presents due

to hydropic degeneration of neoplastic cells. Some possible etiolo-

gical factors have been suggested: immunosuppression, arsenic ex-

posure, radiation and chronic ulceration. We present the case of a

patient from the Ecuadorian Amazon with a history of nasal trauma

of several years of evolution with the presence of a progressively

growing exophytic mass.

INTRODUCTION

Squamous cell carcinoma (SCC) is a malignant tumor
derived from keratinocytes of the skin and mucous
membranes; It proliferates rapidly and is prone to me-
tastasis (0.3 to 5%);> It manifests different degrees
of malignancy: low, intermediate, high and indeter-
minate, the latter includes the clear cell type that is
characterized by hydropic degeneration of neoplastic
cells and the accumulation of intracellular fluid.
Squamous cell carcinoma is the second most common
after basal cell carcinoma, accounting for 10 to 20%
of all skin cancers. At the Ecuadorian level, according
to the SOLCA national tumor registry, skin cancer oc-
cupies second place in frequency of oncological patho-
logies in men and third in women#

Clear cell carcinoma is a rare and aggressive variant 6
Also known as hydropic SCC, it was described in 1980
by Kuo; Although it is a disease whose etiology is not

completely understood, immunosuppression, exposure
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to arsenic, radiation, and chronic ulceration have been

suggested as possible etiological factorss

Clear cell squamous cell carcinoma (CCCC) is rare. An
extensive observational study carried out in a dermato-
pathology laboratory reported around 17 thousand cases
of SCC, of which 0.6% were clear cell and demonstrated
an even distribution between men and women (57,50),
almost half ( 49.5%) showed tumor extension to the

follicular annexes.$

CECCC does not present specific dermoscopic charac-
teristics; However, patterns of indeterminate SCC have
been found: white circles, white areas and no structure;
hairpin and linear-irregular vessels; which allows us
to have an orientation towards suspected HNSCC be-
cause this subtype is within said group. There are spe-
cific descriptions in the histology of CECCC, which is
characterized by eosinophilic cells with vacuolar and

hydropic changes in the cytoplasm that are arranged in
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cords, lobes with scattered foci of central necrosis,
areas of keratinization in the middle of pseudo-

glandular spaces?

CLINICAL CASE

An 81-year-old female patient from the Ecuadorian
Amazon, with a history of high blood pressure, re-
ports that 20 years ago she suffered trauma with
a round object on the nasal dorsum, causing an
open wound with apparent spontaneous resolution;
However, he later developed a hard papule that

over the years had progressive growth with ble-
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eding and itching. Physical examination: ulcerative
neoformation that occupies the upper half of the
nasal dorsum, approximately 4cm, with irregular
edges with a crust on the surface. (Figure 1a). Der-
matoscopy showed a non-melanocytic lesion, with
pearly white circles, surrounded by thick vessels
and amorphous areas corresponding to hyperkera-
tosis, crusted and ulcerated areas. (Figure 1b). In
histology, presence of keratinocytes with enlarged
nuclei with irregular chromatin, prominent nu-
cleolus, scant to moderate clear cytoplasm arranged
in polymorphic groupings. (Figure 2a, 2b).

Figure 2a keratinocytes with enlarged nuclei with irreqular chromatin, prominent nucleolus, scant to moderate clear cytoplasm arranged in
polymorphic groupings. Figure 2b keratinocytes with clear cytoplasm (larger image).
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DISCUSSION

Our case agrees with the most frequent distribution, as
well as with the clinical description of some authors;? It
begins as an indurated papule, round in shape, lasting
from months to several years, with slow and pro-
gressive growth, with increasing invasion that tends
to ulcerate. The clinical presentation of our patient is
aggressive, the lesion that began as an ulcer became
an exophytic mass, a condition that presented in a si-
milar way according to the report of a case of clear cell
variant of squamous cell carcinoma of the skin; Fur-
thermore, the article reported that four of the six pre-
viously reported cases had rapid growth° The patient
in our case comes from the Ecuadorian Amazon in an
oil exploitation area, a fact of interest since according
to the literature there is a relationship between cancer

and chromosomal instability caused by oil derivatives.

It is difficult to define the prognosis of this rare va-
riant, since few cases have been published in the lite-
rature until 20222 Furthermore, it must be taken into
account that, despite prevention programs, skin cancer
continues to be the malignant neoplasm that generates

the most health costs as a result of medical care

CONCLUSION

Clear cell squamous cell carcinoma is a rare and ag-
gressive variant. It is necessary to continue the study
to better understand the clinical behavior and thus be
able to develop effective treatments that improve the

prognosis of the disease.
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