Relato de caso: edema tardio intermitente
e persistente (ETIP) de implante de acido

hialurénico desencadeado pela Covid-19
Case Report: Persistent, Intermittent Delayed Swelling (PIDS) of
Hyaluronic Acid filler, triggered by COVID-19
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RESUMO

O edema tardio intermitente e persistente (ETIP) por implante de dcido hialurdnico é
uma rea¢io inflamatéria imunomediada decorrente de fendmenos imunogénicos ao pro-
prio preenchedor bem como de sua capacidade em reter agua, configurando assim o ede-
ma local. Pode ser desencadeado apds infec¢des virais ou bacterianas. Assim como em mui-
tas doencas infectocontagiosas,a COVID-19 pode vir a apresentar na pele diversos sinais e
sintomas que ainda nio sio completamente compreendidos, porém muitas manifestacdes
cutaneas associadas ji foram descritas. Vimos, por meio deste relato de caso, apresentar o
ineditismo de uma reacio do tipo ETIP, desencadeada pela infeccio por Sars-CoV-2.
Palavras-chave: Coronavirus; Hipersensibilidade; Rea¢io a corpo estranho; Implantes
absorviveis

ABSTRACT
Persistent Intermittent Delayed Swelling (PIDS) due to hyaluronic acid implantation is an immu-
ne-mediated inflammatory reaction resulting from immunogenic phenomena to the filler itself, and its
ability to retain water, thus configuring local edema. Viral or bacterial infections can trigger the condition.
As with many infectious diseases; COVID-19 may have several signs and symptoms on the skin that
are not yet fully understood, but many associated skin manifestations have already been described.
Through this case report, we report the novelty of an ETIP-type reaction triggered by SARS-Col-2
infection.
Keywords: Hyaluronic acid; Coronavirus; Coronavirus infections; Foreign-body reaction

INTRODUCAO

O edema tardio intermitente e persistente (ETIP)
¢ caracterizado por episodios transitdrios, recorrentes e inter-
mitentes que podem ocorrer apds preenchimento com acido
hialurénico (AH), com surgimento de edema difuso, nio de-
pressivel, localizado ao longo da area de implantagio do produ-
to, normalmente apds 30 dias do implante, por isso tardio, ¢ s6
ocorre enquanto houver AH no tecido." Estas reacdes inicial-
mente eram atribuidas a processos infecciosos junto ao implante
(biofilme), mas hoje acredita-se que possam ser desencadeadas
somente por fenémenos imunoldgicos.*? Fatores como infec-
¢Oes sistémicas virais e/ou bacterianas, assim como infec¢des
locais como rinossinusites e odontogénicas, foram identificados
em cerca de 39% dos casos, podendo agir como gatilho para o
surgimento da reagio.*

O Sars-CoV-2 é um virus zoondético emergente da
familia dos coronavirus causador da pandemia nomeada CO-
VID-19, surgida e identificada em novembro de 2019 na pro-
vincia de Wuhan, na China.> Os sinais clinicos mais observados
foram febre, dor de garganta, coriza, tosse, anosmia, disgeusia,

373

Como eu faco?

Autores:
Ivana Nascimento Garcia de
Santana'?
Renato Roberto Liberato Rostey?

Clinica Dra Ivana Garcia, Cuiaba
(MT), Brasil.

Hospital Universitario Julio Muller,
Cuiaba (MT), Brasil

Correspondéncia:

Ivana Nascimento Garcia de Santana
Av. das Flores, 111

Jardim Cuiaba

78043-178 Cuiaba (MT)

E-mail: draivanagarcia@gmail.com

Data de recebimento: 22/10/2020
Data de aprovacao: 30/11/2020

Trabalho realizado no Hospital Universi-
tario Julio Muller, Cuiaba (MT), Brasil.

Suporte Financeiro: Nenhum.
Conflito de Interesses: Nenhum.

Surg Cosmet Dermatol. Rio de Janeiro v.12 n.4 out-dez. 2020 p. 373-5.



374 Santana ING, Rostey RRL

mialgia, leucopenia e linfopenia.® O periodo de incubagio é
de dois a 14 dias, com potencial transmissdo assintomatica, mas
normalmente os sintomas se manifestam até o quinto dia da in-
fec¢io.”

RELATO DO CASO

Paciente, 34 anos, apresenta-se com historia de sabita prostracdo
e surgimento de area elevada, indolor e bem delimitada no labio
superior, (Figura 1) no mesmo local da aplicagio de preenchi-
mento de acido hialuronico para defini¢io de contorno labial
realizada ha um ano e quatro meses (Figura 2). Refere ja ter
apresentado surgimento de edema na mesma localiza¢io por al-
gumas vezes, geralmente associado a crises de rinite e faringite,
porém no momento nio apresentava nenhuma queixa respirato-
ria. Apos seis dias, apresentou novo episddio de prostracio inten-
sa, dessa vez acompanhada de mialgia, cefaleia e febre de 38,5°C.
Aguardou mais trés dias para coleta de swab nasal e faringeo para

exame de RT-PCR para Sars-CoV-2 que detectou a presenca
do RNA viral, fechando diagnéstico de COVID-19. Evoluiu
sem retorno da febre, com melhora do estado geral e diminui-

FIGURA 1: nédulo indolor no Iabio superior

FIGURA 2: Aspecto prévio a infeccdo por COVID-19
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cdo espontinea do edema em libio superior 15 dias apds o seu
surgimento.

DISCUSSAO

Desde sua identificacio, a COVID-19 atingiu as pes-
soas em diferentes niveis de complexidade, demonstrando ser
uma patologia de carater principalmente respiratorio, sendo os
casos mais graves complicados com insuficiéncia respiratoria
aguda (SARS)?, podendo, porém, também causar afec¢des graves
em outros 6rgios como os do sistema nervoso, sistema cardiovas-
cular e renal, além de acometer todos os demais érgios do corpo
e favorecer o surgimento de infec¢des secundarias.”'®

Assim como ja foi descrito que outros Orgios sio aco-
metidos pela doenca, surgiram descri¢des do acometimento da
pele, com as primeiras compilacdes e relatos de casos ja publica-
dos. Ja foram observados: rash cutaneo, acro-isquemia, erupcdes
maculopapulares, cianose, bolhas, parpuras, petéquias, gangrenas,
urticarias, vesiculas varicela-like, quadros similares a perniose e
dedos de COVID."* Porém, ainda nio foi descrito nenhum
quadro do tipo ETIP em paciente com a doenga, sendo este o
primeiro relato de caso dessa associagio.

Os episddios de ETIP associados a infec¢des sio preco-

ces, de curta duracio e podem apresentar resolucio espontinea.’
O uso de corticoides intralesionais, orais e, eventualmente, de
hialuronidase foi o tratamento habitual, levando a resolu¢io do
quadro na grande maioria das vezes, o que corrobora também a
hipétese da etiologia imunomediada.”’
Por tratar-se de uma doeng¢a nova, em que muitos dos sinais e
sintomas ainda nio sio completamente conhecidos, a apresen-
tacio de um quadro de ETIP, como primeira sintomatologia da
COVID-19 em uma paciente higida e que apresentou evolu-
¢do paucissintomatica, torna-se de suma importancia, sobretudo
para nds, dermatologistas, para que possamos identificar possiveis
doentes da COVID-19 realizando o diagndstico precocemente
e aumentando as chances de que estes tenham um tratamento
mais adequado, além de tomar as medidas necessarias de preven-
¢do da propagacio comunitaria da doenga.
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