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Mão em Balão: Qual é o seu Diagnóstico?
Balloon Hand: What is Your Diagnosis?
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	 Descreve-se o caso de uma doente de 33 anos com múltiplos 
episódios de internamento. O primeiro remonta a 2005 altura 
em que recorreu por eritema, edema, pústulas e erosões 
na mão esquerda com um mês de evolução. A doente foi 
internada e tratada com antibioterapia endovenosa. Os exames 
complementares foram inconclusivos incluindo hemoculturas, 
exame microbiológico das pústulas e biópsias cutâneas. 
Episódios semelhantes repetiram-se.
	 Perante a evolução clínica, a suspeita de que estivesse 
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em causa agressão auto-infligida (patomímia), ganhou maior 
relevância. Foi então detectado num dos internamentos a 
presença de um frasco de ácido fluorídrico a 0,5% (Linfer®), 
assumido pela própria doente, como o agente causador.
	 As dermatoses artefactas podem ter várias formas de 
apresentação, muitas das quais bastante intrigantes. Têm 
maior incidência em adolescentes e adultos jovens, sobretudo 
em mulheres.1 As lesões são provocadas de diversas formas e 
frequentemente a sua causa é de difícil diagnóstico. 
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