Placas infiltradas e

ulceracao em paciente
com HIV: um diagnoéstico
instigante
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Anamnese

Marco 2026

Consulta no ambulatério de
dermatologia do HUPE

O
Q Paciente do sexo feminino
oo, e Surgimento de placas
ﬂ 41 anos . .
eritematosas localizadas
Natural do Rio de Janeiro ~
; em MMII com progressao
@ reside em Duque de Caxias - RJ prog
para do restante do corpo
Q Solteira
e .
N Trabalha na coleta e separagao ° Nega .smtomas
Q:,é} de materiais reciclaveis associados
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Evolucao do quadro

OUTUBRO 2025

A
* Sindrome gastrointestinal

aguda + perda de peso 20 kg

externo

* Diagnostico de HIV

inicio de TARV

* Internagao em servigo

e sifilis

® Penicilina benzatina +

NOVEMBRO 2025

* 3 semanas apos inicio
da TARYVY, evoluiu com
lesOes eritematosas

CD4 = 76 células / mm?

Carga Viral = 1.150.000 cépias / ml
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MARCO 2026

Consulta na
Dermatologia - HUPE

Carga Viral = 1020 copias / ml
CD4 = 393 células / mm?

e TARV

e
g MEDICACOES DE USO CONTINUO

o]

Dolutegravir (DTG) 50 mg/dia + Tenofovir (TDF) 300 mg/dia + Lamivudina (3TC) 300 mg/dia




CONSULTA DE RETORNO

21 dias apos a consulta, a paciente retorna com piora
das lesdes

Ulceracgao de fundo granuloso e bordas infiltradas
eritematosas nos MMII

Optado pela internacéo para melhor seguimento




HIPOTESES DIAGNOSTICAS INICIAIS ’\",;
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Infecciosas Inflamatoérias Neoplasicas

e Tuberculose cutanea e Sindrome de Sweet e Linfoma

e Micobacteriose atipica e Sarcoidose

e Hanseniase

o

Sifilis r? r?
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Seguimento do caso

Abril 2026

[Internaqéo na enfermaria de

dermatologia do HUPE

Exames de imagem

Tomografia computadorizada com

contraste de cranio, torax e ‘
abdome

» Para descartar neoplasia

SEM
ALTERACOES



Seguimento do caso

Avaliacdo dermatoneuroldgica

Anestesia TERMICA das lesdes

Anestesia TATIL das lesdes
(monofilamento violeta)

Espessamento do nervo ulnar direito
o Dor a palpacgéao

Avaliacao neuroldgica simplificada

Grau de incapacidade fisica =0

Espessamento focal
do nervo ulnar.

A drea do nervo
encontra-se
aumentada. Mede
14,0 mm2

(Valor de referéncia
=8 - 10 mm2)




Seguimento do caso

Bidpsia cutanea por fuso: 3 sitios

Coxa direita

Ulcera MIE

RESULTADO SIMILAR

Exames microbioldgicos

e Gene Xpert ®

e BAAR

e Cultura para germes comuns
e Cultura para fungos

e Cultura para micobactérias
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REAGENTES



H.E - 100 x

Dermatite
granulomatosa
epitelioide
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H.E - 200 x

Edema intergranuloma

FITE
negativo




Seguimento do caso

e Realizada de 4 sitios:
o LoboorelhaDeE ‘
o Cotovelo E

o Lesdo cotovelo D

Teste Rapido para hanseniase

e Anti-PGL-I (glicolipideo fenolico-I)




Diagndstico final:

Hanseniase dimorfa-tuberculoide
-+ ’

Reacdo hansénica tipo 1

Sindrome de reconstituicdo imune (SIRI) /
/

achados exames lesoes apos reacao dlagnostlco da
clinicos complementares inicio da TARV tipo 1 hanseniase
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O que sabemos sobre Hanseniase e HIV ?

. > Clin Infect Dis. 2003 Jan 1;36(1):e5-6. OXFORD
A co-infeccgéo pelo HIV NAO alteranem a doi: 10.1086/344446. Epub 2002 Dec 9. EOREE
INCIDENCIA nem o ESPECTRO CLINICO da . ) )
hanseniase Borderline tuberculoid leprosy: an immune

reconstitution phenomenon in a human

- b e AEnE e 2 e e immunodeficiency virus—infected person

Virchowianas (multibacilares) S0 Lawn ™, € Wood, D M Lockwood
e Predominio de formas paucibacilares

Primeiro caso de hanseniase como sindrome de
@ reconstituicdo imune (SIRI)
e Em 2003 no Reino Unido

T Paciente proveniente da Uganda
e 3 meses apos TARV
e Lesdes caracteristicas da forma
borderline tuberculoide

Figure 1. Photograph showing the cutaneous lesions of borderline
tuberculoid leprosy with reversal reaction, thickening of the greater au-
ricular nerve (arrow), and loss of the eyebrow on the left.



Fisiopatologia da Hanseniase associada a SIRI

HIV AVANCADO
e Baixa contagem CD4+
e Supressao da resposta imune
celular
e Predominio Th2

¥

APOS INICIO DA TARV

e Recupracéo linfécitios CD4+
{b& e Restabelecimento de resposta
imune de padrédo Th1l

¥

CONSEQUENCIA
e Resposta inflamatéria contra
antigenos M. leprae latentes
e Lesdes de hanseniase
e Reacéo tipo 1(Thl)

Review > Clin Infect Dis. 2008 Mar 15;46(6):e55-60. OXFORD
ACADEMIC
doi: 10.1086/528864.
Leprosy reversal reaction as immune
reconstitution inflammatory syndrome
in patients with AIDS

Mariano S D Batista ', Adriana M Porro, Solange M Maeda,
Elimar E Gomes, Marcia C N Yoshioka, Mirvia M S S Enokihara, Jane Tomimori

==

Figura 2 Paciente 2.

No lado posterior da
perna esquerda, placa
eritematosa extensa
com centro infiltrado
e lesdes satélites
infiltradas.

Figura 3 Paciente 3.
Placa eritematosa
infiltrada, medindo
aproximadamente

4 cm no maior
didmetro, na perna
direita, com ulcera
superficial, crostas
descamativas e
necréticas.



Ulceracdo na reacdo tipo 1

JAMA DERMATOLOGY:
SIRI associada com HIV e hanseniase

A ulceragdo ndo é uma
manifestagdo comum da

reacao tipo 1

Porém, é descrita em casos de SIRI,
possivelmente relacionada a intensidade da
resposta inflamatdria da reconstituicdao
imune

JAMA Dermatology

Home Issues Multimedia For Authors

Home | JAMA Dermatology | Vol, 140, No. 3

Observation @ Cite C Permissions v Share

Immune Reconstitution Inflammatory Syndrome Archival Research
Associated With HIV and Leprosy Dol o mn o

Pierre Couppié, MD; Sylvia Abel, MD; Matthieu Mahé, MD, et al

dok:10.1001/archderm.140.3.311
JAMA Dermatol. 2004;140(3):311-317

> Author Affiliations | Article Information

Figura 1. Lesdo ulcerada em placa eritematosa Figura 2. Lesdo ulcerada em placa, bem delimitada,
na borda lateral do antebrago esquerdo, com fundo eritematoso e exsudato seroso,
em paciente com hanseniase associada a IRIS. em paciente com hanseniase associada a IRIS.

!l A presenca de ulceragao pode refletir resposta inflamatéria exuberante
= em decorréncia da reconstituigao imunoldgica.



Uma visao geral sobre a Sindrome de
Reconstituicdo Imune (SIRI)

Os dados variam a depender da defini¢gao de SIRI

®)

Incidéncia no HIV:
o 10 -50%

o Tuberculose 5 -
. — As manifestacoes

¢ Prevaléncia de manifestagées mucocutaneas: i cutaneas e mucosas sao
0,
o 68% dos casos de SIRI | frequentes na SIRL
\
|

Doenga mais associada: ‘
|
\

NG

Foliculite
Verrugas O dermato loglsta e

Ulceras genitais essencial para (o)
Herpes zoster . 2
diagnéstico precoce.

o Essas manifestacoes podem ser as primeiras pistas
de SIRI!

LS

Haddow LJ, Moosa MY, Mosam A, Moodley P, Parboosing R, Easterbrook PJ. Incidence, clinical spectrum, risk factors and impact of HIV-associated immune reconstitution
inflammatory syndrome in South Africa. PLoS One. 2012;7(11):e40623. doi: 10.1371/journal.pone.0040623. Epub 2012 Nov 12. PMID: 23152745; PMCID: PMC3495974.
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Voltando ao caso...

. CONDUTA x /

— - e HANSENIASE: m® |nstituida MDT- U (Rifampicina \
= + Dapsona + Clofazimina)

e REACAO TIPO 1: = Prednisona 1 mg/kg/dia ,
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Motivos da apresentacao

<

Valorizar o exame DERMATONEUROLOGICO
dentro de uma apresentacao

de grande relevancia epidemiologica no Brasil.

Reforcar a importancia da DERMATOLOGIA

no reconhecimento precoce da SIRI.

9

JANEIRO ROXO0

DE LUTA CONTRA A HANSENIASE

¥
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Uma homenagem ao artista brasileiro Vik Muniz
Pictures of Garbage (Retratos do Lixo)
Com os profissionais da reciclagem de Jardim Gramacho - Duque de Caxias
Profissdao da nossa paciente: separadora de materiais para reciclagem
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