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USG axila E: massa de forma oval, levemente heterogênea, com margem parcialmente

circunscrita e contorno levemente bocelado, medindo 34 X 20 mm e outra com as 

mesmas características, medindo 28 X 17 mm. 

Observa-se ainda vários nódulos compatíveis com linfonodos, o maior medindo 18 X 12 

mm. 
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MAMOGRAFIA

BIRADS 2

SOROLOGIA HIV
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LESÕES FIBROSAS NOS LOBOS INFERIORES E SUPERIORES ESQUERDOS. PARÊNQUIMA PULMONAR RESTANTE DE ASPECTO

PRESERVADO. AUSÊNCIA DE DERRAME PLEURAL.

TRAQUEIA E BRÔNQUIOS PÉRVIOS. COLEÇÕES NA MAMA E AXILA ESQUERDAS MEDINDO 46X22 28X22MM RESPECTIVAMENTE.

LINFONOMEGALIAS SIGNIFICATIVAS EM AXILA ESQUERDA. AORTA ALONGADA COM PLACAS. VOLUME CARDÍACO NORMAL ADRENAIS

ANATÔMICAS

TOMOGRAFIA TÓRAX
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• 10,6 milhões de casos de Tuberculose em 2022 – OMS

• O Rio de Janeiro foi o 3º estado com maior incidência

• Concentrando a 2ª maior carga da doença no Brasil

TUBERCULOSE

Fonte: WHO/Global Tuberculosis Report, 2023

MS, 2023



TUBERCULOSE CUTÂNEA

20% DOS CASOS SÃO

TUBERCULOSE

EXTRA-PULMONAR

1,5 - 2% 

SÃO CUTÂNEAS

CLASSIFICAÇÃO: 

EXÓGENA OU 

ENDÓGENA 



TUBERCULOSE CUTÂNEA
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Brito AC, Oliveira CM, Unger DAA, Bittencourt MJ, 2022
Gong Y, Gu J, 2023



• O Escrofuloderma é a forma mais frequente de TBC em países em desenvolvimento

• Mais comum em adultos jovens, crianças e pacientes HIV positivos

• Mais raramente em idosos;

ESCROFULODERMA



MANIFESTAÇÕES CLÍNICAS

Linfonomegalia,

Tumoração cutânea
Fístulas cutâneas

Febre

Astenia

Costa LL, Veasey JV, 2021; Garon L, Hill A, 2022, Mello RB, 

Vale ECS, Baeta IGR, 2019



INVESTIGAÇÃO DIAGNÓSTICA E 

TRATAMENTO

BIÓPSIA COM CULTURA

PCR E CULTURA DA 

SECREÇÃO

ESQUEMA RZHE POR 2 MESES

RZ POR 4 MESES



Iniciado RZHE por 2 meses

VOLTANDO AO CASO…



• No final do 2º mês de tratamento a paciente apresentou erupção eritemato-descamativa



REAÇÕES CUTÂNEAS AO ESQUEMA RHZE

• As reações cutâneas são o 2º efeito colateral mais visto na terapia RHZE

• Menores e maiores

• Todas as drogas do esquema podem gerar efeitos adversos cutâneos

• A mais implicada em efeitos graves é a Pirazinamida

Prasad R, Singh A, Gupta N. Adverse drug reactions in tuberculosis and management. Indian J Tuberc. 2019

;66(4):520-32



HPT:  PELE - PELE EXIBINDO ORTOCERATOSE COM PÚSTULA, ESPONGIOSE COM NECROSE DE 

CERATINÓTICITOS. 

NA DERME, INFILTRADO INFLAMATÓRIO MISTO COM EXTRAVASAMENTO DE HEMÁCIAS E 

PIGMENTO DE HEMOSSIDERINA.



•Suspensão do RHZE

•Corticoterapia (1mg/kg)

•Reintrodução da Rifampicina, seguida da Isoniazida,

após normalização dos exames e melhora do estado geral

REAÇÕES CUTÂNEAS AO ESQUEMA RHZE

3 MESES APÓS O TRATAMENTO COMPLETO



MOTIVO DA APRESENTAÇÃO

• Mostrar um caso de escrofuloderma em paciente fora da faixa etária mais comum.

• Alertar sobre as erupções medicamentosas decorrentes das drogas anti-tuberculose,

principalmente nos pacientes idosos.
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OBRIGADA!
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