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RELATO DE CASO

LEISHMANIOSE MUCOCUTANEA:
DIFICULDADE DIAGNOSTICA EM
LESAO CRONICA

Mucocutaneous leishmaniosis:
diagnostic difficulties in chronic injury

RELATO DE CASO

Paciente masculino, 72 anos, procedente de Pirassu-
nunga — S&o Paulo, Brasil, referindo ha 3 meses aumen-
to do volume nasal e eritema local. Negava sintomas.
Referia ter procurado varios servicos médicos e usado
antibioticos sem melhora. Ao exame fisico foi eviden-
ciado placa eritemato- infiltrada em dorso nasal, asa
nasal, e labio superior (figura 1), além de cicatriz atréfica
em braco direito. O paciente apresentava Como comor-
bidades diabetes mellitus, hipertensdo arterial sistémi-
ca e vasculopatia. Fazia uso de captopril, cido acetil
salicilico (AAS), Metformina, Glibenclamida, Anlodipino
e pentoxifilina. Exames laboratoriais mostraram VHS 51
mm, glicemia 231mg/dl e creatinina 1,52mg/dl. Hemo-
grama, funcdo hepatica e sorologias para hepatites e
HIV sem alteracdes.

Foi realizada bidpsia que mostrou granuloma na
derme, constituido por macréfagos epitelidides no
centro e na periferia linfécitos e plasmocitos em pe-
quena quantidade (figura 2 e 3). Pesquisa para fungos,
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leishmania e bacilos alcool-acido resistente (BAAR) nos
cortes histoldgicos resultou negativa. Intradermorrea-
cao de Montenegro com resultado de 7 mm. Sorolo-
gia, por imunofluorescéncia indireta, para leishmaniose
foi negativa em duas amostras. Reacdo em cadeia de
Polimerase (PCR) para leishmania identificou Leishma-
nia brasiliensis, O paciente foi tratado por 20 dias com
Antimonial Pentavalente na dose de 20mg/Kg/dia, com
regressao da lesdo segundo relato da esposa, e falecey,
20 dias ap6s o inicio do tratamento devido a quadro
séptico decorrente de cirurgia vascular.
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Figura1 Placa eritematosa infiltrada em dorso e asa nasal, além de labio superior.

Figura2 Granuloma na derme. Coloragdo: HE.
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Figura3 Granuloma com histiécitos de tamanhos e formas variadas e alguns
Coloracéo:HE

DISCUSSAO

A Leishmaniose é uma das doencas infecto-parasi-
tarias mais incidentes no mundo. A incidéncia anual é
estimada em 1-1,5 milhdes de casos de leishmaniose
cutanea e 500.000 casos da forma visceral. Aumento do
numero de casos de leishmaniose cutanea tem sido ob-
servado no Brasil, incluindo a regido nordeste do Estado
de Sao Paulo.

Leishmaniose tegumentar americana (LTA) é definida
como uma doenga nao contagiosa cronica, caracteriza-
da pelo envolvimento de mucosas, pele e cartilagens.
Nas Américas, é causada pela Leishmania braziliensis e
L. mexicana*?

O diagnostico da leishmaniose tegumentar pode ser
fundamentado na apresentacdo clinica dos pacientes
em areas endémicas. No entanto, carcinomas epider-
moides, paracoccidiodomicose, tuberculose, sifilis e
hanseniase, que sao relativamente comuns no Brasil e
devem ser consideradas no diagndstico diferencial.®

O diagnéstico laboratorial definitivo é dificil de ser
confirmado, j& que a possibilidade de detectar o parasi-
ta na lesdo é menor quando a doenca se torna cronica.
“ Os métodos de referéncia mais frequentemente uti-
lizados para diagnosticar leishmaniose séo o teste de
Montenegro, histopatologia e cultura. O teste cutaneo
é simples e tem uma alta sensibilidade e especificida-
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epiteliodes.

de, mas nao distingue se a infeccao é ativa, inativa, ou
antiga. A escassez de parasitas nas lesdes é uma carac-
teristica da espécie L. (Viannia) braziliensis, que é res-
ponsavel pela grande maioria dos casos humanos de
leishmaniose no Brasil. Assim, os métodos que exigem
a visualizacdo direta de parasitas, como histopatologia,
normalmente tém baixa sensibilidade. Cultivo de um
fragmento de bidpsia ou aspirado da leséo é provavel-
mente o melhor método para o diagndstico parasitolé-
gico, pois permite a identificacdo de espécies, mas tem
a desvantagem de ser caro e demorado. A sorologia
tem uma baixa sensibilidade e especificidade, uma vez
que tem reagdo cruzada com outros patégenos.”

Novos métodos com alta sensibilidade e especifici-
dade estdo sendo empregados para o diagndstico e
acompanhamento terapéutico dos pacientes e podem
ser efetivos para o diagnéstico taxondmico. A reacédo
em cadeia da polimerase (PCR) representa uma nova
opcao entre eles. A PCR tem se mostrado altamente
sensivel para o diagnoéstico da LTA, com a répida detec-
cao de leishmania © A reacdo em cadeia da polimerase
(PCR) é capaz de detectar pequenas quantidades do
DNA de Leishmania, como um fentograma (10%°g), o
que equivale a 1/ 10 do parasita, oferecendo um ca-
minho alternativo para a demonstracado do parasito em
amostras clinicas.
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O PCR da lesdo mostrou sensibilidade de 100% quan-
do comparado com o exame direto. Neste contexto, a
PCR pode ser uma alternativa para o diagnéstico em
casos de LTA onde né&o se encontra o parasito, princi-
palmente em pacientes com lesdes cronicas que rece-
beram tratamento especifico ou em casos recorrentes,
que podem ocorrer em pacientes infectados por L. (V)
braziliensis.®

A terapéutica da afeccdo é estudada desde o inicio
do século 20, mas apenas algumas drogas foram de-
senvolvidas. Embora tenham sido observadas diferen-
gas entre as varias espécies de Leishmania, e a susce-
tibilidade as drogas, as mesmas medicacdes tém sido
usadas para as diferentes espécies® Os antimoniais
pentavalentes sdo considerados o padrdo-ouro para
o0 tratamento da leishmaniose, mas os efeitos adversos
da droga também podem ser significativos e incluem
pancreatite, hepatite, supressdo da medula e alteracdes
no eletrocardiograma. A pentamidina é eficaz, mas com
muitos efeitos colaterais, como diabetes mellitus, nefro-
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varios medicamentos, a selecdo do agente terapéutico
depende do potencial beneficio do tratamento contra
a toxicidade significativa de muitas destas terapias.”
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rasita na bidpsia. Assim, foi realizado a PCR, que com-
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Diante do exposto optou pelo tratamento com glucan-
time na dose de 20mg/Kg/dia, com regressao da lesao
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dias do inicio do tratamento devido a quadro séptico
em decorréncia de cirurgia vascular.
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