Poroma écrino pigmentado simulando
melanoma maligno

Pigmented eccrine poroma simulating malignant melanoma
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RESUMO
O poroma écrino é tumor benigno de glandula sudoripara écrina ou apdcrina. Trata-se de
lesdo solitaria, geralmente cor da pele, localizada em palmas e plantas. Relatamos caso cli-
nico de poroma écrino pigmentado, pela apresentacio clinica rara e atipica do tumor,
simulando melanoma maligno.
Palavras-chave: poroma; neoplasias das glandulas sudoriparas; melanoma.
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ABSTRACT

Eccrine poroma is a benign tumor that occurs in eccrine or apocrine sweat glands. It is a solitary lesion,
usually the same color as the skin and located on the palms and soles. The authors report a clinical
case of pigmented eccrine poroma, in light of its rare and atypical clinical presentation of the tumor,
which in this case simulates a malignant melanoma.
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INTRODUCAO

O poroma écrino é tumor benigno de glindula sudori-
para écrina ou apdcrina, composto por células similares as do
acrossiringeo. Caracteriza-se por lesio solitiria, cor da pele,
geralmente localizada em palmas e plantas, podendo acometer
outras areas do corpo.'” Existem variantes clinicas que incluem
poromatose, poroma écrino linear e pigmentado. A variante
pigmentada ¢ rara e pode clinicamente se assemelhar a melano-
ma maligno nodular, pela pigmentag¢io da lesio. Devido ao fato
de as caracteristicas clinicas do poroma nio serem especificas, &
importante realizar o diagnoéstico diferencial com granuloma
piogénico, carcinoma basocelular pigmentado, hemangioma e
melanoma, sendo o diagnoéstico definitivo estabelecido pela his-
topatologia.”” Relatamos caso clinico de poroma écrino pig-
mentado em localizagio nio habitual do tumor, simulando
melanoma maligno.
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Relato de caso
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RELATO DO CASO

Paciente do sexo feminino, 53 anos, parda, referiu apare-
cimento de nédulo na face anterior da coxa esquerda ha oito
anos. Inicialmente apresentava nédulo de coloracio cor da pele
que evoluiu para coloragio avermelhada e, posteriormente, ene-
grecida. Referiu aumento progressivo da lesdo, associado a dor
local discreta. Nesse periodo, pela presen¢a da nodulacio ene-
grecida na coxa esquerda, procurou consulta com dermatologis-
ta. Foram aventadas hipdteses diagnosticas de tumor cutineo
(carcinoma basocelular pigmentado ou melanoma maligno) e de
noédulo consequente a veia trombosada. A paciente tinha ante-
cedentes de hipertensdo arterial, diabetes, dislipidemia e cancer
de mama tratado. Ao exame dermatologico, apresentava nodula-
¢do enegrecida de consisténcia firme e endurecida, com areas de
exulceracio, medindo aproximadamente 2cm de didmetro em
seu maior didmetro, na face anterior da coxa esquerda (Figuras
1 e 2). Ao exame dermatoscopico, a lesio apresentou caracteris-

ticas altamente sugestivas de melanoma maligno. Optou-se por

FiGurA 1: Nodulagdo enegrecida de consisténcia firme e endurecida, com
dreas de exulceragdo, de aproximadamente 2cm no maior diametro, em
coxa esquerda

FIGURA 2: Detalhe da lesdo em coxa esquerda
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tratamento cirdrgico para defini¢io diagnoéstica. A paciente foi
submetida a exérese da lesdo, e o material foi encaminhado para
exame anatomopatologico. A histopatologia mostrou células
poroides com citoplasma pigmentado (P) e estruturas semelhan-
tes as do acrossiringeo (seta) (Figuras 3 e 4). O resultado histo-
patolégico foi compativel com o diagnoéstico de poroma écrino
pigmentado, sendo a hipdtese clinica de melanoma maligno des-
cartada. Paciente segue em acompanhamento ambulatorial,
apresentando boa evolugido clinica. Nio houve recidiva da lesdo.

DISCUSSAO

O poroma écrino foi descrito pela primeira vez por
Pinkus e colaboradores em 1956, que assim nomearam os tumo-
res derivados do ducto sudoriparo.*® Ackerman define histologi-
camente um grupo de quatro neoplasias epiteliais benignas,
compostas de células similares as do ducto écrino intradérmico,
o acrossiringeo, denominadas hidroacantoma simples, poroma

FIGURA 3: HE 100X. Poroma écrino
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FIGURA 4: HE 400X. Células poroides com citoplasma pigmentado (P) e
estruturas semelhantes as do acrossiringeo (seta)
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Poroma écrino

écrino, tumor do ducto dérmico e hidradenoma poroide, classi-
ficados histopatologicamente com base em sua localizagio com
relacdo a epiderme.’*’

O termo poroma refere-se a um grupo de tumores ane-
xiais cutdneos raros, compostos por células (cuticulares e poroi-
des) similares as do acrossiringeo."”” O poroma écrino é tumor
benigno de glindula sudoripara écrina ou apderina.' Ocorre
comumente como nédulo ou papula séssil ou pedunculada, soli-
taria e cor da pele."”* Existem variantes clinicas que incluem
poromatose, poroma écrino linear e pigmentado.**” Algumas
vezes, pode ser pigmentado, com coloragio vermelha brilhante
ou violicea, pruriginoso ou doloroso.

Acomete individuos de diversas racas, sobretudo a bran-
ca, na faixa etaria entre a quarta e sexta décadas de vida.” Afeta
igualmente ambos os sexos, com ligeiro predominio em
homens. O tempo de evolugio da lesio pode variar de semanas
a anos.® Raramente precede o desenvolvimento de porocarcino-
ma. Habitualmente localizado nas plantas dos pés ou palmas das
mios, pode acometer outras areas do corpo.*> Pode também
ulcerar em pontos de pressio e em areas de traumatismos, geral-
mente apresentando crescimento lento e assintomatico.”

A variedade pigmentada do poroma écrino ocorre por
persisténcia dos melandcitos no acrossiringeo, sem causa esclare-
cida.” Normalmente, no acrossiringeo durante a fase embrionaria
ha a presenca de melandcitos, que ao final dessa fase involuem.*

Com a melhora na acuracia diagnoéstica do exame der-
matoscopico para os varios tipos de tumores cutaneos, algumas
lesdes podem ser identificadas antes do exame histopatologico.”
A dermatoscopia ¢ exame nio invasivo, ttil no diagnoéstico de
lesdes cutaneas pigmentadas. Contribui no diagndstico precoce
de lesdes de melanoma maligno, permite diferenciar as lesdes
pigmentadas benignas e malignas do melanoma maligno, e ¢ atil
no diagnoéstico do carcinoma basocelular pigmentado. Embora
haja varios estudos dermatoscopicos das lesdes pigmentadas, nio
ha muitos estudos com relagdo ao poroma écrino, variedade pig-
mentada.’

O poroma écrino pigmentado pode simular clinicamen-
te varias lesdes cutdneas, incluindo carcinoma basocelular pig-
mentado, queratose seborreica e melanoma maligno, devido a
sua variedade clinica, dermatoscOpica e histopatologica.”"’
Virios tipos de estruturas dermatoscopicas associadas com lesdes
melanociticas ¢ nio melanociticas sio observadas nos poromas
pigmentados, devido as quantidades variaveis de melanina nessas
lesdes, 0 que o torna, clinica e dermatoscopicamente, indestigui-
vel do melanoma e de tumores cutancos nio melanoma em
alguns casos.”
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Histologicamente, o poroma écrino revela agregados de
células basaloides uniformes, que podem irradiar da camada
basal da epiderme para a derme.’”

Por ser lesio benigna, o poroma écrino tem bom prog-
noéstico. O tratamento de escolha é a completa excisdo cirtrgica.
A recorréncia da lesio é pouco frequente.***

Em algumas ocasides, devido a sua pigmentac¢do, o poro-
ma écrino pigmentado pode simular clinicamente um melano-
ma maligno.® E importante ressaltar que as caracteristicas clinicas
do poroma écrino nio sio especificas, podendo assemelhar-se
clinicamente a outros tumores cutaneos. Entre os diagnodsticos
diferenciais sdo citados granuloma piogénico, hemangioma, car-
cinoma basocelular, melanoma nodular e melanoma amelanéti-
co, sendo o exame histopatologico necessario para confirmar o
diagnostico."*7 @
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