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Anamnese

Hipertensão  e 
diabetes

Paciente feminina
50  anos  

Metformina
Losartana 

Hidroclorotiazida 
Glibenclamida
Sinvastatina. 

Natural do Rio 
de Janeiro



QP
QP

HDA

Feridas no 
corpo e queda 
de cabelo

• 02/2019: Surgimento de
pústulas no corpo que
melhoram com Cetoconazol.

• 07/2022: reaparecimento
do quadro no corpo e couro
cabeludo.

Evoluiu com  bolhas que 
romperam referindo 
queimação. Sem 
acometimento em mucosas.



Exames complementares 

Todos dentro dos padrões da normalidade.

HEMOGRAMA COMPLETO AMILASE, LIPASE

FUNÇÃO HEPÁTICA PCR

FUNÇÃO RENAL VHS

SODIO, POTÁSSIO, FÓSFORO, CÁLCIO, 
MAGNÉSIO

TSH, T4L

FATOR REUMATOIDE ASLO

SOROLOGIAS anti DNA, anti SSA, anti SSB, anti SM, FAN



Exame físico 29/06/22



Exame físico 29/06/22



Tricoscopia 29/06/22

Crostas amarelas, 
descamação 
perifolicular branca, 
vasos polimorfos, 
extravasamento 



Tricoscopia 29/06/22

Crostas amarelas, 
vasos polimorfos e 

hair casts (seta 
vermelha) 



Hipóteses diagnósticas?

Pênfigo 
vulgar

Pênfigo 
foliáceo 

Lúpus
cutâneo

Dermatose
pustular
erosiva 



29/06/22
• HISTOPATOLOGIA: clivagem 

suprabasal, com presença de 
células acantolíticas

17/08/22
• Segunda consulta: piora das 

lesões  do couro cabeludo

24/08/22 • Biópsia de couro 
cabeludo



Conduta 29/06/22

1. TÓPICO                Desonida 0,5 mg/ml                                                                                                                    

Dipropionato de Betametasona + ácido salicílico

2. ORAL                     Prednisona 1mg/kg de peso 



Exame físico
17/08/2229/06/22



Exame físico 17/08/2022



Tricoscopia 17/08/2022

Crostas amarelas, 
descamação branca, vasos 

polimorfos, 
extravasamento, pontos 

amarelos



Hipóteses diagnósticas?

Pênfigo 
vulgar

Dermatose 
pustular
erosiva 



Conduta 17/08/22

TÓPICO                Shampoo de clobetasol, 2x semana
Dipropionato de betametasona + ácido salicílico

ORAL                    Micofenolato 500 mg, um comprimido de 12/12h 
Prednisona diminuição de 10 mg por semana 

BIÓPSIA DE COURO CABELUDO 



Histopatologia
Macroscopia: 

dois punchs de pele medindo 
0,3x0,3x0,2 cm cada, com superfície 
externa perolada.

Acantólise suprabasal
Compatível com pênfigo vulgar



Histopatologia 



21/09/22

30 dias após 



ANTES DEPOIS



ANTES

APÓS 30 DIAS

APÓS 3 MESES



Pênfigo vulgar 

A freqüência do envolvimento do couro cabeludo é estimada em 16-60%.
Destruição de queratinócitos secundária à inflamação e produção 
concomitante de citocinas  na bainha externa da raiz atuariam sinergicamente 
para superar os mecanismos de ancoragem no folículo piloso, resultando em 
queda do cabelo e  alopecia concomitante

Marta Sar-Pomian, Lidia Rudnicka, and Malgorzata Olszewska, The Significance of Scalp
Involvement in Pemphigus: A Literature Review, 2018



Tricoscopia do pênfigo vulgar
Vasos em ponto 11,1 %

Vasos pontilhados com auréola 

esbranquiçada

22,2%

Vasos de arborização fina 22,2%
Vasos de arborização grossa 11,1%

Crostas hemorrágicas amarelas 55,6%
Extravasamento 100%

Embarcações helicoidais lineares 22,2%
Vasos em forma de renda 55,6%

Vasos glomerulares 22,2 %
Vasos em serpentina 77,8%

Descamação difusa branca 44,4%
Descamação difusa amarela 22,2%

Áreas perifoliculares brancas "véu branco" 33,3%
Áreas cor de rosa 22,2%

Área amarela Peri folicular 33,3%
Pontos pretos 11,1%

Pontos amarelos 77,8%
Pontos brancos 22,2%

Pontos amarelos com auréola 

esbranquiçada, "sinal de ovo frito".

44,4%

Hair casts moldes crosta no fio 11,1%

Marta Sar-Pomian1 Marta Kurzeja1 Lida 
Rudnicka1,2 Malgorzata Olszewska1, The 
value of trichoscopy in the differential 
diagnosis of scalp lesions in pemphigus 
vulgaris and pemphigus foliaceus* 2014



Pênfigo vulgar
Em caso de falha do tratamento, é indicada 
uma associação com medicação 
imunossupressora.

Micofenolato de mofetil evita a hepato e  
nefrotoxicidade.

CRISTINA BELLO1 , LUIS MONDACA-CORNEJO, Pénfigo vulgar tipo cutáneo. Rev Med Chile; 
141: 525-530,  Caso clínico 2013



Motivos da apresentação 

• Mostrar um caso com evolução atípica extensa
no couro cabeludo, sem acometimento de
mucosas.

• Ressaltar a importância no diagnóstico precoce
de uma doença que pode ser fatal.
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Obrigada 
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