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RESUMO

Descrevem-se alguns aspectos ainda pouco conhecidos observados em 4 casos de granuloma
cutineo de tipo sarcoide. As lesdes eclodiram, em dois deles, de maneira sincrona e atingiram
dimensdes aprecidveis € aspecto macroscdpico pseudo-tumoral, decorridos alguns anos apds a
agressdo. Num terceiro caso, o granuloma foi diagnosticado clinicamente como um tumor e
desenvolveu-se numa das mios dum corticeiro que manipulava pranchas de cortiga. Assinala-se a
coexisténcia, em dois dos casos, com lesdes pulmonares (por inalago simultinea do material) e a
caracterizagfio etioldgica exacta de trés das observagdes, que o justificavam, com a utilizagdo de
métodos de diagndstico adequados. O quarto caso permitiu mostrar que o intervalo de tempo
necessdrio para a formagfio dum granuloma sarcoide da pele € progressivamente menor quando o
agente € 0 mesmo e as agressoes se repetem.

SUMMARY
Sarcoid Granulomas in Skin - Diagostic and evolutionary aspects

Granulomatous inflammation is a well recognized environmentally produced skin disease.
Four cases of sarcoid-type skin granuloma associated with foreign materials introduced into the skin
are reported. In two of the cases, caused by windscreen glass debris and gunpowder, there were
multiple lesions which revealed a tumor-like appearance several years after the accident. In a third
case, associated with occupational exposure to cork dust, the granulomatous lesions was unique and
formerly misdiagnosed as malignant. The skin lesions caused by gunpowder and cork dust coexisted
with lung lesions caused by the inhalation of the same materials, which were identified in the
histological sections with appropriate methods. The fourth case, caused by sea-urchin spines,
revealed a progressive reduction in the latency period between the spine injury and granuloma
formation. The relationship between the skin and lung lesions are discussed as well as the role of
the foreign materials within the lesions.

INTRODUCAO

AlIntrodugdo na pele de substancias orgénicas ou inorga-
nicas pode provocar formagiio de granulomas epitelioides
de tipo sarcoide. Tém-se descrito, entre outros, os granulo-
mas provocados pela silica' pela picada do ourigo do mar
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2 ou dos espinhos de cacto® ou, ainda, os provocados pela
presenga de berilio*, zirc6nio®, particulas de restolho de
trigo®, fibras acrilicas ou de nylon’ e plvorad.

O presente trabalho pretende ilustrar alguns aspectos
destas lesGes ainda pouco conhecidos, nomeadamente a
eclosdo de lesdes miiltiplas, volumosas e sincrones uma



J. CORTEZ PIMENTEL et al.

tentativa de avalia¢do do tempo decorrido num doente
entre vérias agressdes independentes do mesmo agente e a
formagdo dum granuloma, a coexisténcia de lesdes granu-
lomatosas cutineas com outras, com o mesmo padrio
morfolégico, desenvolvidas emregiGes diferentes do orga-
nismo e, ainda, a possibilidade de caracterizar etiologica-
mente algumas delas com a maior exactiddo, recorrendo
quer a técnicas histoquimicas quer a métodos de diagnéstico
niio utilizados habitualmente em laboratérios de Anatomia
Patolégica.

RELATO DOS CASOS

Caso 1 -Doente do sexo masculino, 36 anos, engenheiro,
tendo sofrido h4 seis anos um acidente de viagdo de que
resultaram vdrios ferimentos na face, a maior parte na
regido frontal, provocados por estilhagos de pdra-brisas
dum automével que conduzia. H4 alguns meses, refere o
aparecimento, naquela zona da pele € na de uma das coxas,
de vidrias saliéncias hemisféricas, algumas das quais tin-
ham 2 a 3,5 cm. de didmetro. (fig. 1). A observa¢io do
doente confirmou a existéncia de miltiplos nédulos, intra-
dérmicos e subcutineos, bem delimitados, ndo adercntes
aos planos profundos os quais pareciam ter estreitas rela-
¢Oes topograficas com as cicatrizes da pele, resultantes do
anterior acidente, excepto os dois nédulos situados na coxa
esquerda, local que o doente desconhecia ter sido atingido.
O exame histoldgico dessas lesdes mostrou serem granulo-
mas epitelioides de tipo sarcoide, com uma ou mais c€lulas
gigantes, a maior parte contendo no interior inclusGes
birrefringentes de aspecto fibrilhar (figs. 2 e 3).

CASO 2 - Doente do sexo masculino de 39 anos,
operdrio numa fabrica de cartuchos desde ha 12 anos,
refere que hd 7-8 anos sofreu os efeitos de uma explosdo,
quando procedia ao enchimento com pélvora de cartuchos
de caga. O acidente provocou-the escoriagdes e queimadu-
ras na regido frontal e malar e no 1/3 superior da face
anterior do térax, alguns dos quais deixaram cicatrizes. Hd

Fig. I-Caso 1. Aspecto da regidio frontal do doente. Presenga de
volumosas saliéncias nodulares (uma com 3,5 cm de diimetro)
que eclodiram no local onde existiam cicatrizes provocadas, uns
anos atrds, por estitha¢ds de vidros dum parabrisas.

Fig.2 - Caso 1. Granuloma epitelioide de tipo sarcéide, responsavel
pelas saliéncias nodulares da regifio frontal do doente representadas
na Fig. 1.

Fig. 3 - Caso 1. InclusGes bierrefringrentes, com a forma de
corddes estratificados existentes nas células gigantes dos granulonas
epitelioides (luz polarizada).

cerca de um més notou que nas zonas anteriormente se
formaram numerosas sali€éncias hemisféricas a maior com
3 cm, de didmetro, intradérmicas e subcutaneas, ndo ade-
rentes aos planos profundos. O exame histolégico mostrou
que estes nédulos se desenvolveram em 4dreas de fibrose,
-esultantes do anterior e que correspondiam a granulomas
Jde tipo sarcéide. Algumas das células epitelioides e gigan-
tes continham inclusdes de um material preto, de aspecto
granuloso, ndo birrefringente.

O doente, cerca de 4 anos apés o acidente referido,
recorreu & mesma instituicdo hospitalar, queixando-se de
tosse muito frequente, expectoragdo muco-purulenta e,
nos Ultimos meses, dispneia para médios esforgos. O
exame objectivo foi negativo e uma radiografia do térax
revelou nicronodulag@o esparsa nos dois campos pulmona-
res. O estudo da fungdo respirat6ria mostrou a existéncia
de um sindrome ventilatério restritivo, ndo havia diminui-
¢do da transferéncia de CO nem alteragtes dos gases no
sangue. Foi realizada uma biépsia pulmonar trans-bron-
quica que evidenciou a presenca de granulomas epitilioi-
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Fig. 4-Caso 3. Radiografia do térax. Micronodulagio existentes
nos dois campos pulmonares, Engorgitamente hilar.

des de tipo sarcoide com inclusdes de material exégeno,
semelhante ao encontrado nas lesGes cutineas.

CASO 3 -Doente do sexo masculino, 42 anos, corticeiro
(manipulando diariamente pranchas de corti¢a desde 0s 16
anos) foi internado por apresentar dispneia para médios
esforgos com agravamento nos Gltimos meses. Uma radio-
grafia do térax mostrou micronodulagdes nos dois campos
pulmonares, mais densa na base direita e engorgitamento
hilar (Fig. 4). As provas de fungiio respiratdria revelaram
a existéncia dum sindrome ventilatério tipo restritivo sem
outras altera¢des. o doente apresentava, também, um es-
pessamento muito marcado da epiderme na palma mio
direita o qual atribuiu ao efeito da manipulago das pran-
chas de cortiga. Mostrava, além disso, nesta zona, um
nodulo intradérmico e subcutineo com cerca de 2 cm de
didmetro cujo crescimento se tinha processado, principal-
mente, nos Gltimos 6 anos. Umabidpsia pulmonar cirdrgica
e a remog¢iio do nédulo cutineo mostraram tratar-se de
granulomas epitelioides de tipo de sarcoise com algumas
inclusdes de cor preta. (fig. 5)

CASO 4 - Doente do sexo masculino, de 22 anos,
maritimo (dedicando-se especialmente a pesca da lagosta).
Na sua histéria pregressa refere vdrias picadas, sucessivas,
em ourigos do mar, embora, apés a primeira, tivesse sido
informado do risco que corria se voltasse a ser ferido. Nas
zonas atingidas desenvolveu-se um granuloma epitelioide
do tipo sarcéide, que, em virtude da dor que provocavae da
exuberiincia do quadro clinico acompanhado de marcados
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Fig. 5 - Caso 3. Pormenor do aspecto do granuloma tipo sarcoide
identificado na méo do doentezA lesdo contém numerosa inclusdes
de cor preta.

sinais inflamatérios, teve necessidade de tratamento cirtirgico.
O tempo decorrido entre vérias picadas e o aparecimento
dos granulomas foram:

1° Granuloma 12 meses
2° Granuloma 9 meses
3° Granuloma 4 meses
4° Granuloma 24 horas
5° Granuloma 6 horas

METODOS

1. Exame da poeira de vidro comum e de vidro tempera-
do para pdra-brisas de automdével e da poeira de pélvora
queimada (Caso 2).

a) andlise em preparagdes frescas, utilizando a glice-
rina como veiculo. Usaram-se neste estudo os mi-
croscépios convencional, interferéncial e de polariza-
¢io;

b) estudo por cristalografia 6ptica do vidro comum e
do vidro preparado para pdra-brisas.

2.Exame do material existente nas lesdes, usando as
mesmas técnicas de microscopia e os seguintes méto-
dos:

a) cortes ndo corados ¢ montados;
b) remogao do material existente nas lesdes pelas téc-
nicas de Einbrodt® e de Thomas et al'’.

3. Identificagdo da poeira de pélvora queimada nas
lesoes, depois do tecido ter sido fixado em soluto formalina
a 10 % e usando as seguintes técnicas:

a) pesquisa de enxofre por espectrofometria de absor-
¢do atémica;

b) detec¢do de nitratos, utilizando o reagente de
Gutman (soluto de difenilamina em 4cido sulfirico
concentrado)!!'2,

4. Determinagdo do agressor responsdvel pelo Caso 1 -
vidro comum ou materiais usados na sua preparagdo como
vidro de seguranga para pdra-brisas - usando a técnica de
William Epstein'®. Realizaram-se, com essa finalidade,
implantagdes sob a pele dos bragos do doente, no esquerdo,
usando fragmento de vidro comum e, no direito, vidro de
péra-brisas. Decorridos oito semanas, procedeu-se ao exame
microscépico dos tecidos que envolviam os implantes,
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usando os microscépios electrénico'® e convencional.
Neste dltimo analisaram-se cortes comuns € semifinos.

5. Identificagdo da poeira de cortiga, utilizando a colora-
¢do do vermelho de Cochonila (caso 3 )15,

RESULTADOS

Os casos 1, 2 e 3 tinham em comum apresentarem
inclusdes de um material exégeno nas células gigantes e
por vezes, nas células epieli6ides do granuloma. A carac-
terizagdo etiolégica destas substincias fez-se recorrendo
aos antecedentes do doente e a alguns métodos quimicos e
histoquimicos que se consideraram susceptiveis de as
identificar.

O estudo efectuado no caso 1, quer baseado na andlise
das inclusdes intra-tecidulares quer depois removidas pela
técnica da formamida, mostrou que eram diferentes do
vidro comum e que se apresentavam como corddes birre-
fringentes de espessura irregular e de aspecto estratificado,
semelhante aos de amostras de vidro tratado para pdra-
brisas de automével com que foram comparadas (figs.
2,3,6).

A prova que William Epstein idealizou para demonstrar
a causa real de um granuloma - material identificado
quimicamente ou um seu possivel contaminante - mostrou,
também que a transformagdo de macréfagos tecidulares
em células epitelioides, sinal de que se processou uma
hiper sensibilizagdo , efectuou-se, apenas, no tecido situa-
do junto do implante de vidro preparado. A comprovagéo
deste facto que Epstein admite exigir um exame ultraestru-
tural'® pode, no entanto, conforme verificdmos no caso 1,
ser detectado em simples cortes semifinos do tecido em
estudo como mostra a fig. 7.

O material incluido nas lesGes granulomatosas da pele e
do pulmdo dos casos 2 e 3 corresponde, respectivamente,
a polvora e poeira de cortiga.como comprovaram a presen-
¢a de enxofre (anélise por espetrofotometria de absor¢do
atémica), a cor azul esverdeada obtida num fragmento da
lesdio, tratado com o método de Guttman para pesquisa de
nitratos (caso 2) e a positividade de reacgiio do vermelho de
cochonilha para a cortiga (caso 3).

Fig. 6 - Aspecto da poeira de «vidro preparado para parabrisas».
Notar a formagdo de cordGes e a sua estrutura estraficada.

Fig. 7 - Tecido situado em torno do fragmento de «vidro
preparado para parabrisas» implantado num dos bragos de doentes
e examinado 8 semanas mais tarde. Corte histolégico semifino.
As setas assinalam a formagdo de célulasepitelioides, indicativas
da eclosdo dum processo de sensibilizagdo.

DISCUSSAO

Descrevem-se alguns aspectos ainda pouco conhecidos
de quatro casos de granuloma epitelioide de tipo sarcéide.
Em trés deles documentam-se os aspectos observados em
granulomas da pele que se caracterizaram por serem
mudltiplos, ocuparem zonas da pele, por vezes, bastantes
afastadas entre si, terem atingido dimensoes aprecidveis,
simularem tumores (em particular o caso 3) e eclodirem de
maneira sincrone. O material agressor responsédvel pelo
desenvolvimento destas lesdes correspondeu, respectiva-
mente, a estilhagos de vidro de um pdra-brisas de au-
tomével (figs. 3, 6), a uma explosio de péivora € ao atrito -
constante, durante anos, da pele das méos provocado pela
manipulagdo de pranchas de cortiga, os quais haviam
deixado vestigios, nomeadamente algumas cicatrizes de
extensdo varidvel.

A coexisténciade granulomas cutdneos com granulomas
pulmonares, verificada nos casos 2 € 3 j4 tinham sido
referida anteriormente, por um de nds’. Compreende-se a
coexisténcia destas lesdes por- se tratar de materiais que
podem ser introduzidos na pele e simultaneamente inala-
dos, sensibilizando, eventualmente, ndo s o revestimento
cutineo mas também o aparelho respiratério'®. O caso 3
sugere, ainda, que provavelmente o tempo necessério para
a hiper sensibilizagdo da pele e da édrvore respiratéria
a um mesmo agente pode ser diferente uma vez que a
eclosdo dos granulomas parece nio se ter feito de maneira
sincrone.

Nos casos estudados foi possivel caracterizar etiologica-
mente os granulomas quer recorrendo a implantes dos
materiais suspeitos como sucedeu quando se pretendeu
averiguar se o agressor era a substincia detectada ou um
seu contaminante (caso 1), quer a vdrias técnicas quimicas,
umas usadas em Medicina Legal (caso 2), outras j4 utiliza-
das por n6s com éxito na identificagdo da poeira de cortica
em lesdes pulmonares'#13,



GRANULOMAS DA PELE

CONCLUSAO

Em conclusio, chama-se a atengiio para o intervalo de
tempo progressivamente menor necessdrio para a forma-
¢do dos granulomas quando o agente agressor é 0 mesmo
e as agressOes se repetem. Recorda-se que o tempo ne-

Fig. 8 - Caso 4. Aspecto macroscépico dum dos granulomas
causados por picadas, sucessivas, de ouri¢o do mar.

cessdrio para se manifestar, o primeiro granuloma no caso
4 foi de cerca de 12 meses, que uma segunda picada de um
ourigo do mar provocou uma nova lesdo decorridos nove
meses (fig. 8) e, ainda, que um sexto granuloma, causado
por uma sexta agressao, se desenvolveu apenas em 6 horas.
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