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A papilomatose confluente e reticulada de Gougerot e Carteaud é doenga de etiologia Universidade Federal do Parané (UFPR) -
Curitiba (PR), Brasil; especializagcdo em
desordens dos pelos e cabelos na The
dois casos da doenca, um em paciente do sexo masculino e outro em paciente do sexo Cleveland Clinic Foundation - Cleveland,
EUA; professora de dermatologia do curso
de medicina da Universidade Federal do
Palavras-chave: hiperpigmentac¢io; ceratose; minociclina Parana (UFPR) - Curitiba (PR), Brasil.
2 Dermatopatologista do Servico de
Dermatologia da Santa casa de

incerta, tendo como principal diagndstico diferencial a pitirfase versicolor. Descrevem-se

feminino, ambos com boa resposta terapéutica e sem recidiva apds uso de minociclina.

| Misericérdia de Curitiba - Curitiba (PR),
Brasil.
ABSTRACT Académico de medicina da Faculdade

Evangélica do Parana (Fepar) — Curitiba
Confluent and reticulated papillomatosis of Gougerot and Carteaud is a disease of uncertain etiology, (PR), Brasil.

the main differential diagnosis being pityriasis versicolor. The authors describe two cases of the disease
— one in a man and one in a woman — both with good therapeutic response without recurrence after
use of minocycline.
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INTRODUGAO

A papilomatose confluente e reticulada (PCR) foi descri-
ta pelos dermatologistas franceses Gougerot e Carteaud, em
1927. Possui etiologia obscura. Entre as hipoteses para o desen-
volvimento da PCR estdo uma desordem da queratiniza¢io e/ou
uma resposta anormal a microrganismos da biota cutanea. As
leveduras lipofilicas do género Malassezia estio entre as principais
suspeitas de envolvimento.”” A doen¢a ¢ mais comum entre
mulheres na faixa dos 10 aos 35 anos, em fototipos altos (IV aVI).

Clinicamente, caracteriza-se por papulas verrucosas, acas-
tanhadas, de aproximadamente 5mm de didmetro, confluentes
no centro e com padrio reticulado periférico. Tronco, regiio
intermamaria, dorso e area epigastrica sio os locais mais acome-
tidos. Eventualmente as lesdes se estendem para ombros, pescog¢o
e regido pubiana.As extremidades podem ser acometidas ocasio-
nalmente. As regides plantar ¢ palmar e as mucosas sio geral-
mente poupadas. Pode haver prurido, mas o maior desconforto
¢ estético.>
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Os trés elementos diagndsticos da PCR  incluem 1:
Clinica — lesdes papilomatosas de coloragdo marrom-clara, cen-
tro confluente e reticuladas na periferia; 2: Microbiologia —
exame direto e bidpsia sem evidéncias de elementos fingicos; e
3: Histologia — hiperqueratose, papilomatose, acantose, ocasio-
nalmente hipogranulose e escasso infiltrado superficial inflama-
torio perivascular.” A histopatologia ¢ inespecifica, ¢ a bidpsia de
pele desnecessaria na maioria dos casos. Os achados mais fre-
quentes sdo: hiperceratose e papilomatose, adelgacamento da
granulose e acantose focal interpapilar. Ocasionalmente, os vasos
da derme papilar podem apresentar ectasia e infiltrado inflama-
torio linfocitario perivascular. Pode ocorrer hiperpigmentacio
da camada basal sem alteracio do niimero de melandcitos.®

O principal diagnoéstico diferencial se faz com a pitiriase
versicolor (PV), mais comum do que a PCR.A PCR talvez nio
seja tdo rara quanto citada na literatura, mas sim subdiagnostica-
da. Até mesmo porque alguns casos podem responder a terapéu-
tica habitual para PV. Entretanto a PCR deve ser suspeitada sem-
pre que uma PV nio obtiver melhora ap6s uso de antifingicos.
Nio héd terapéutica-padrio. Diversos agentes foram utilizados
com resultados variaveis.” Perdéxido de benzoila, lactato de amo-
nio, ureia, tretinoina, clindamicina, hiposulfito de sédio e anilo-
gos de vitamina D foram relatados com uso topico. Entre os tra-
tamentos sistémicos, minociclina, etretinato e isotretinoina estio
entre os mais utilizados.” O uso de antimicéticos topicos ou sis-
témicos pode ser considerado, especialmente quando ha davida
no diagnéstico diferencial com ptiriase versicolor. Apesar de
varias drogas terem sido utilizadas com sucesso relativo, nio ha
um agente uniformemente efetivo por ser doenca de etiologia
ainda desconhecida. Entretanto, através desses dois relatos de
caso, foi possivel expor a eficacia do tratamento da PCR com o
uso da minociclina, com resposta terapéutica prolongada, e aju-
dar pacientes que apresentem esse diagndstico a ter op¢io de
tratamento que possa novamente ser comprovada.

RELATO DOS CASOS

Caso 1: Paciente do sexo masculino, 24 anos, branco,
natural e procedente de Curitiba-PR. Ha quatro anos apresen-
tando manchas hipo e hipercromicas, discretamente descamati-
vas em regido abdominal, axilar e dorso (Figura 1). Foi subme-
tido a diversos tratamentos topicos e sistémicos para pitiriase
versicolor, com resposta parcial e recidiva das lesdes.

O exame micolégico direto e a cultura para fungos, de
material de raspado de tdérax anterior, foram negativos.
Suspeitou-se de PCR e foi iniciada minociclina 100mg ao dia,
durante oito semanas. Ao final do tratamento, as lesdes desapare-
ceram (Figura 2) e permaneceram sem recidiva ap6s 12 meses.

Caso 2: Paciente do sexo feminino, 20 anos, branca.
Queixava-se de manchas descamativas e hipocromicas em regiio
abdominal e dorso ha trés anos (Figura 3). Utilizou lactato de
amonio, com melhora e recidiva. Medica¢des para pitiriase ver-
sicolor também foram tentadas, sem melhora. Uma bidpsia de
pele foi realizada (Figura 4), e nio foram observados fungos.
Suspeitou-se de PCR, introduzindo-se minociclina 100mg, um
comprimido ao dia, durante dez semanas. Ao final do tratamen-
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to, as lesdes desapareceram sem recidiva ao longo de 36 meses
(Figura 5).

DISCUSSAO

O aparecimento da papilomatose confluente e reticulada
(PCR) ¢é geralmente mais frequente em adultos jovens, com a
idade média de 21 anos.” Nos dois casos relatados, a idade média
de inicio da dermatose foi de 18,5 anos, o que se mostra de
acordo com os dados da literatura. Ambos os pacientes possuiam
pele seborreica, agravada por transpiragio excessiva durante ati-
vidade fisica realizada com roupas sem capacidade de absor¢io,
assim como em um caso ja relatado,’ no qual a presenca dos sin-
tomas também teve rela¢io com o suor.

A maioria dos casos ja descritos ¢ de PCR esporadica,
mas ha alguns relatos de ocorréncia em dois ou mais membros
da mesma familia.’ Os dois pacientes cujos casos sio aqui apre-
sentados negaram lesdes semelhantes na familia, assim como a

FIGURA 1: A) Manchas hipocrémicas e hipercrémicas, discretamente desca-
mativas em regido abdominal (caso 1)
B) Manchas hipocrémicas e hipercrémicas, discretamente descamativas
em regido axilar com extensdo para dorso (caso 1)
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FIGURA 2: A) Desaparecimento das les6es abdominais, apds FIGURA 4: A)Bidpsia da paciente (caso 2)
o tratamento (caso 1) b) Bidpsia da paciente (caso 2)
B) Desaparecimento das lesGes axilar e dorsal, apds o tratamento (caso 1)

FIGURA 3: Manchas hipocrémicas e discretamente descamativas em regiao Figura 5: Melhora das lesGes, apds o tratamento (caso 2)
abdominal inferior (caso 2)
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maioria dos casos constantes na literatura. Apesar de os registros
sugerirem maior incidéncia de PCR em pessoas negras, os
pacientes focalizados neste artigo eram brancos.

Com relagio a terapéutica, no caso apresentado, houve
resposta favoravel a administragdo de minociclina 100mg/dia,
durante periodo varidvel de oito a dez semanas, sem recidivas
ap6s 12 meses, permitindo constatar ser essa alternativa segura e
eficaz, assim como apontaram outros relatos.”'’ ®
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