HANSENIASE TUBERCULOIDI% DA VARIEDADE
NODULAR DA INFANCIA

W. P. PIMENTA*, E. TAVARES DE MELLO**
J. C. PRATES CAMPOQOS **

Trata-se de variedade pouco referida de hanseniase tuberculéide,
amplamente estudada e caracterizada por N. Souza Campos em 1937
(13 tendo sido descrita anteriormente por Lara & De Vera &9 e
Chiyuto . Contribuiram também para o seu estudo Fernandez (> ©,
Gay Prieto & Dauden Salas (7, Mendes !9 Pierini & Martin % e
Rollier & Roller (*2),

RELATO DO CASO CLINICO

Paciente M.R.G., de 2 anos e 7 meses, branca, sexo feminino,
procedente de Ribeirdo Préto. Registro no H.C. n.° 92.821. Observada
no Departamento de Dermatologia como comunicante de hanseniase
desde 27/6/67 com exames dermatoldgicos negativos até a data de
5/7/68, quando compareceu apresentando lesGes nodulares ha 10 dias.

Desde o0 nascimento mantém contacto domiciliar com o pai doente
do tipo V, com baciloscopia positiva (+++) em L.C. e M.N.

Exame dermatolégico — As lesdes em numero de 4, localizam-se
no membro superior esquerdo. Foram notadas: a primeira ha 10 dias
(dorso da méo) e as demais ha 5 dias.

Caracterizam-se por nédulos, aderentes aos planos
adjacentes, de consisténcia firme e elastica, de tonalidade
eritematosa, de superficie lisa, brilhante, tornando-se
translicidos e de aspecto geléia de mac¢ca quando distendidos. O
tamanho é variado medindo a mais antiga 11 x 10 mm e as
demais, em nimero de trés, apresentam o mesmo tamanho de 4 x
5 mm. Localizam-se no membro superior esquerdo, sendo a
maior no dorso da méo, proximo da 2.8 articulacgéo
metacarpo-falangeana (Fig. 1) e as outras respectivamente na

Trabalho dos Departamentos de Dermatologia (Prof. Bechelli) e Patologia (Prof. Kéberle) da
Faculdade de Medicina de Ribeiréo Preto, U.S.P., apresentado na Sociedade Paulista de Leprologia,
em reuni&o do dia 11 de novembro de 1968.

* Catedrético Substituto do Departamento de Dermatologia.
** Assistentes dos Departamentos de Dermatologia e Patologia, respectivamente.
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eminéncia tenar, antebraco (superficie anterior do terco médio) e
braco (superficie anterior, a 3 cm acima de prega do cotovélo) (Fig.
2).

Exame histopatolégico — B. 1597/68. Epiderme com discretas
hiperceratose, paraceratose e exocitose. No derma, desde a regido
subpapilar até o limite com o hipoderma, véem-se ndédulos bem deli-
mitados, as vezes confluentes (Fig. 3), constituidos de células epite-
lioides rodeados por infiltrado linfocitario que penetra também no
interior dos nédulos. Esses granulomas dispdem-se, as vézes, em torno
de vasos, ductos glandulares e filetes nervosos (Fig. 4). Nao ha
necrose e sdo escassas as células gigantes. O infiltrado de células
epitelidides é compacto, sendo raros os acumulos dessas células no
corpo papilar. Nao se notam sinais reacionais.

Reacdo de Mitsuda — Realizada em duas épocas, a primeira em
21/9/66, quando era comunicaste e ainda ndo apresentava as lesdes
atuais e cujo resultado foi + (n6dulo de 3 x 3 mm). Repetida a prova
em 12/8/68, quarenta e sete dias apds iniciada a moléstia, o resultado
foi + + + (n6dulo de 11 x 8 mm) com ulceracgao (Fig. 1).

Baciloscopia de M.N. e L.C. negativas.

Evolugdo — Durante os 17 dias que se seguiram a observacédo
inicial (5/7/68) ndo se observou alteracdo nas lesdes; do 35.° ao 70.°
dia ocorreu aumento no tamanho da lesdo do dorso da mé&o e da
eminéncia tenar, mantendo-se estacionarias as demais. No 87.° dia
comprovou-se regressdo das lesdes, evidenciada pela diminuicdo do
tamanho da maior e pregueamento das demais. Observadas no 115.°
dia, prosseguia a involucédo, conforme mostra o quadro |I.

Com o intuito de abreviar a involucdo das lesfes, foi instiuida
terapéutica com D.D.S. na dose de 1/4 comp./dia a partir do dia
30/9/68.

QUADRO | — Evolugao dimensional das |esdes

-

Njata 5-7-68| 22-7-68 9-8-68 13-9-68 30-9-68 | 16-10-G8 | 28-10-68

_

RN

Lesdes 1 din| 17 dias 35 dias 70 dias 87 dlas | 103 dias | 115 dias

(mm} (mm {(mm) (mm) {mm) {(mm) (mm)
Dorso da méo . [11X10] 11x10 17X14 28x 19 19X18 18x13 13X7
Eminéncia tenar| 45 4%5 5X6 BX1 4X%X5 2X3 2% 3

Antebraco ..... 4X%X5 4X5 4x7 4X17 8x3 3xX3 3x39

Braca ......... ix5 [ 4%3 a%5 4x5 1%1 X1 1X1
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Fig. | — Nodulo no dorso da mado E (ulce
rado devido a biopsa) e nddulo ulcerado no
brago D (r. mitsuding).

Fig. 2 — Dois peguenos nodulos respectivamen-
te no terco superior do antebrago e na super-
ficie anterior do brago, pouco acima da prega
do cotovélo.
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COMENTARIOS

Embora seja uma variedade da hanseniase tubercul6éide pouco
referida, é provavel que ocorra mais vezes, passando despercebida ou
entdo, dada a evolucédo benigna, ndo se daria a ela maior importancia.

De acordo com os estudos de Souza Campos (*¥, Souza Campos &
Souza Lima %, Souza Lima & Souza Campos(*® e os de Mendes (%,
seria a forma de hanseniase predominante na infancia, abaixo dos 3
anos de idade. Seria excepcional no adulto, tendo sido observada uma
vez por Bechelli e Rotberg!” e outra por Bosq, Cordero &
Maldonado® ao descreverem caso em paciente de 83 anos.

A afirmativa de que a crianca seria mais suscetivel que o adulto
ou vice-versa é tema de controvérsia.

A verificacdo desta variedade de hanseniase, predominantemente
abaixo de 3 anos de idade sugeriria que as criancas déste grupo etario
apresentariam maior resisténcia a moléstia. Na verdade, conforme
Bechelli & Rotberg®', a prevaléncia da doenca neste ou naquele grupo
etario dependeria primordialmente da época de exposi¢cdo ao bH e da
resisténcia que o organismo opde a ésses agentes.

As demais variedades morfolégicas da hanseniase tuberculdide na
infancia, de acordo com Souza Campos (¥, sdo: 1) lesdes papuldides;
2) lesBes liqluendides; 3) lesbes classicas: maculosas e tipo sarcéide de
Boeck.

O quadro histopatolégico observado, tipo sarcoidico, que é o que
predomina nas |léprides figuradas, diferencia-se do referido por Souza
Campos, que verificou predominio do aspecto folicular ou completo
(lupoide).

Embora do ponto de vista histol6gico seja analogo a do adulto, no
mais se diferencia conforme segue:

=

E estavel, ndo havendo mutacdo para outras formas.

N

Manifesta-se por nodulos, que se mantém como tais até a
involugéo.

E sempre priméria e ndo apresenta surtos agudos.
Quase exclusiva da primeira inféancia.

Né&o afeta o sistema nervoso.

Apresenta hiperergia ao antigeno da Mitsudina.

Regressao espontanea de 6 meses a 3 anos.

@ N o g kW

Deixa cicatriz caracteristica, arredondada, atréfica e de limites
nitidos.

9. A injecdo subcutanea de 1,5 ml do antigeno da mitsudina,
provoca em 24 horas, conforme verificacdo de Fernandez(®,
reativacdo ao nivel das referidas cicatrizes, o que permitiria o
diagnéstico retrospectivo.
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10. Localizagdo dominante em areas de traumatismos (membros e
face).

11. LesBes pouco numerosas: Unica ou de 2 a 5.

Esta variedade de hanseniase seria manifestacdo de primo-infec-
cdo em um organismo com defesas imunitarias elevadas, submetido a
cargas bacilares intensas e continuas. As lesGes ocorreriam nos pontos
de penetracdo dos bacilos, funcionando como se fdssem reacdes
naturais de mitsudina.

RESUMO

Estudam caso de hanseniase tuberculdide da variedade nodular da
infancia (Souza Campos), observada em crianga de 2 anos e 7 meses,
do sexo feminino, branca e que desde o nascimento mantinha contacto
com o pai, portador da moléstia do tipo V, com baciloscopia
fortemente positiva (+++) em L.C. e M.N.

Apresentava 4 nédulos localizados no membro superior esquerdo,
sendo o maior de 11 X 10 mm e os demais de 4 X 5 mm. Eram duros,
indolores, aderentes aos planos adjacentes, de superficie lisa, de
tonalidade eritematosa e, quando distendidos, tornavam-se trans-
lGcidos e de cdr branco-amarelada. O exame histopatoldgico revelou
granuloma tuberculéide (tipo sarcéide) com auséncia de b. a. a. r., os
guais também foram negativos em baciloscopia de L.C. e M.N. A
reacdo de Mitsudina foi fortemente positiva (nédulo ulcerado de 8 x
11 mm).

Na evolucao, as lesGes mantiveram-se estacionarias nos primeiros
17 dias; do 35.° ao 70.° dia houve aumento de tamanho e a partir do
87.° dia iniciou-se a regressdo. No 125.° dia de observagéo a reducéo
era de 50%.

Discutem a influéncia do fator idade na incidéncia da moléstia e
apresentam os argumentos que justificam a individualizagcdo dessa
variedade de hanseniase.

SUMMARY

A case of tuberculoid leprosy — nodulous type of infancy (Souza
Campos) — is reported. The patient, a white female aged 2 years and 7
months, has had a permanent contact since birth with a lepromatous
case of strongly positive index of acid fast bacilli in both nasal
mucous and skin lesion. She showed 4 nodules on left upper extremity,
the largest one measured 10 x 11 mm and the others 4 X 5 mm. The
lesions were hard, painless, smooth, attached to the adjoining tissues,
erythematous, and, translucent and yellowish when distended.

Histopathologic examination revealed tuberculoid granuloma
(sarcoid type) without acid fast bacilli. Smear examinations for acid
fast bacilli in skin lesion and nasal mucous resulted negative.
Lepromin reaction resulted on an ulcerated nodule of 8 x 11 mm.
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The lesions remained with the same aspect during the first 17
days, increased until the 70th and began the involution on the 87th
day, by 125th day the lesions were half their original size.

Age factor is discussed about the incidence of the disease and the
arguments that justify the individualization of this type of leprosy.
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