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PYGL und CRTAC1- neue 
immunhistochemische Marker zur 
Unterscheidung melanozytärer 
Naevi und maligner Melanome

CRTAC1: Überwiegend stromale Expression
PYGL: membranär/zytoplasmatisch/dot-like

Die histologische Unterscheidung zwischen melanozytären 
Naevi und maligen Melanomen bleibt eine 
Herausforderung in der Dermatopathologie und ist mit 
direkten therapeutischen Konsequenzen verbunden. Die 
derzeit verfügbaren immunhistochemischen Marker (u.a. 
HMB45, p16, p21, Prame) sind nur begrenzt spezifisch und 
sensitiv1,2.  Im Rahmen vorangegangener 
Einzelzelltranskriptomanalysen an Naevus-assoziierten 
Melanomen konnten wir und andere eine Überexpression 
von PYGL und CRTAC1 in Naevus-Melanozyten im Vergleich 
zu Melanomzellen feststellen3,4.
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Immunhistochemische Färbung mit Antikörpern für
CRTAC1 (links) und PYGL (rechts) an Formalin-
fixierten und in Paraffin eingebetteten retrospektiv
ausgewählten archivierten Proben von 53
melanozytären Nävi und 60 primären Melanomen.
Die Expression wurde anhand der Färbeintensität in
kräftig (++) und mittel/schwach (+) unterteilt.

Melanozytäre Naevi vom Compoundtyp und vom dermalen Typ sowie blaue Naevi zeigten 
eine schwache bis kräftige Positivität für PYGL und CRTAC1. Die Expression beschränkt sich 
für PYGL auf dermale Naevusanteile, während CRTAC1 im Bereich des Papillarkörpers 
unterhalb junktionaler Naevus-Anteile leicht vermehrt exprimiert wurde.  
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Methoden

Diskussion

Ergebnis: Expression von PYGL und CRTAC1 in melanozytären Neoplasien

Ziel

• Bestimmung der immunhistologischen Expression 
von PYGL und CRTAC1 in melanozytären Naevi und 
Melanomen  

• Bewertung des möglichen diagnostischen 
Nutzens in der Unterscheidung von primären 
Melanomen und melanozytären Naevi

Entsprechend der erhöhten RNA-Expression von PYGL und CRTAC1 in 
Naevuszellen zeigen unsere Daten, dass sich die Expression auch auf 
Proteinebene zwischen Naevus- und Melanomzellen unterscheidet. Es zeigten 
sich deutliche Unterschiede zwischen dermalen Naevusnestern von invasiven 
Anteilen maligner Melanome können Sie hilfreich sein. Auch wenn ihr 
diagnostischer Wert für intraepidermale melanozytäre Neoplasien und  in der 
Abgrenzung von malignen Melanom zu Spitznaevi begrenzt erscheint, erreichen 
die untersuchten Marker eine hohe Spezifizität und zufriedenstellende 
Sensitivität. 

Zusammenfassung

PYGL und CRTAC1 sind immunhistochemische Marker mit dem Potential die 
Diagnostik von melanozytären Neoplasien in Zukunft zu ergänzen und zu 
erleichtern. 

++ kräftig, +mittel/schwach, - negativ, *2 Präparate für PYGL nicht auswertbar

In Naevus-assoziierten malignen Melanomen konnten die dermalen Anteile deutlich mittels CRTAC1 (4/5) 
und PYGL (5/5) hervorgehoben werden (Beispiel s. oben). 

Sensitivität und Spezifizität von PYGL bzw. CRTAC1 als Marker für melanozytäre Naevi
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++ kräftig +mittel/schwach negativ *2 Präparate für PYGL nicht auswertbar


