Revista Cientifica da FMC. Vol. 15, n? 2, 2020

RELATO DE CASO

DOI 10.29184/1980-7813.rcfmc.393.vol.15.n2.2020

DESAFIOS DIAGNOSTICOS DE QUADRO MULTISSISTEMICO
DURANTE A PANDEMIA DA COVID-19

DIAGNOSTIC CHALLENGES OF MULTISYSTEMIC CONDITION
DURING COVID-19 PANDEMIC

Andressa de Deus Mateus', Enéas Van Der Maas Do Bem Filho', Ana Paula Moura de AlmeidaZ?, Ana Carolina
Galvdo dos Santos de Araujo’, Ricardo Gomes de Vasconcellos?, Daniel Samary Silva Lobato?.

'Residentes de Dermatologia no Hospital Escola Alvaro Alvim em Campos dos Goytacazes, Rio de Janeiro, Brasil.
2Docentes na Faculdade de Medicina de Campos, Campos dos Goytacazes, Rio de Janeiro, Brasil.

Instituicdo no qual o trabalho foi realizado: Hospital Escola Alvaro Alvim. R. Bardo da Lagoa Dourada, 409 -

Centro, Campos dos Goytacazes - RJ, 28035-211.

Autor correspondente: Andressa de Deus Mateus. R. Marcilio Dias, nimero 40, Parque Tamandaré, Campos dos
Goytacazes - RJ, 28035-015. Telefone: (27) 99530-1965. E-mail: andmateus@hotmail.com.

RESUMO

A infeccdo pelo novo coronavirus (SARS-CoV-2)
resultou em uma drastica mudanc¢a na saude
mundial. Diversos protocolos hospitalares foram
implantados, bem como novas medidas de seguranca
com afastamento de varios profissionais, dificultando
ainda mais os diagnésticos clinicos. O objetivo deste
estudo é de apresentar o caso de uma paciente com
quadro multissistémico e diagndstico histopatolégico
de parapsoriase em um drastico contexto de saude
publica diretamente afetado pela pandemia da
COVID-19.

Palavras-chave: infec¢cdes por Coronavirus,
diagndstico, parapsoriase.

ABSTRACT

Coronavirus (SARS-CoV-2) new infection has resulted
in a drastic change in global health. Several hospital
protocols were implemented, as well as new safety
measures with the removal of several professionals,
making clinical diagnoses even more difficult. The
objective of this study is to present the case of a
patient with a multisystemic condition and
histopathological diagnosis of parapsoriasis in a
drastic public health context directly affected by the
COVID-19 pandemic.

Keywords: Coronavirus infections, diagnosis,
parapsoriasis.
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INTRODUCAO

O primeiro caso de infec¢do do novo
coronavirus 2 da Sindrome Respiratdria Aguda Grave
(SARS-CoV-2), agente etioldgico da doenga infecciosa
do coronavirus pandémico, conhecida como COVID-
19, foi identificado na cidade de Wuhan na China, em
dezembro de 2019. A doenca rapidamente se
propagou de uma Unica cidade para o pais inteiro e,
posteriormente, para outros paises, levando a
milhares de mortes, sendo prontamente declarada,
pela Organizacdo Mundial de Saude (OMS),
emergéncia na saude publica de preocupacao
internacional.1

Frente a esta doenga de alta
transmissibilidade, o recurso mais prudente foi a
recomendacdo do isolamento social. Nesse
contexto, os profissionais médicos precisaram se
adequar restringindo o acesso presencial apenas
para os pacientes com quadro de maior instabilidade
clinica, destacando-se os atendimentos on-line
através da telemedicina, modalidade autorizada
durante a pandemia. Entretanto, alguns
procedimentos, como a realizagdo de exames e
cirurgias eletivas, foram adiados.

Ja se sabe que a presenca de comorbidades
estd associada a uma pior evolucdo do quadro da
COVID-19, inclusive para obito e, somado a isso,
pacientes portadores de cancer ja apresentam maior
suscetibilidade a infec¢cdes pelo seu estado de
imunossupressdao causado pela prépria
malignidade.',?

A parapsoriase representa um grupo de
dermatose incomum, mas nao rara, com
apresentacdo clinica variada assemelhando-se
muitas vezes a psoriase. A doenca engloba duas
categorias, parapsoriase em pequenas e em grandes
placas, sendo caracterizada por infiltrado
mononuclear na derme composto por células T. E
muito importante a diferenciagdo das duas formas
pelaassociagdao com condi¢Ges malignas.4

OBIJETIVO

Relatar um caso que demandou urgéncia
diagndstica durante a pandemia da COVID-19 e
avaliar as dificuldades diagndsticas, bem como o
manejo de demandas clinicas neste periodo.

DESCRICAO DO CASO

Paciente do sexo feminino, 34 anos, parda,
previamente higida. Encaminhada ao Hospital Escola
Alvaro Alvim em Campos dos Goytacazes, Rio de
Janeiro parainvestiga¢do de quadro dermatoldgico e

achadoincidental de massa mediastinal.

Na histéria referia ha dois meses surgimento
de pdpulas e placas hipercrémicas e pruriginosas
localizadas em tronco e membros superiores.
Procurou atendimento médico em Unidade Basica de
Saude, recebendo tratamento para escabiose. Relata
gue nao houve melhora e que o quadro evoluiu com
epigastralgia intensa associada a nduseas, vomitos de
conteudo gdstrico, ictericia e perda ponderal,
procurando o Pronto Atendimento para nova
avaliagdo médica. Procedeu-se investigacdo com
exames de imagem, mostrando na ultrassonografia
de abdome uma vesicula biliar hipodistendida, sem
outras alteracdes e na tomografia (TC) de toérax,
abdome e pelve, a formacao tecidual com densidade
de partes moles e pequenos focos de calcificacdo de
permeio com contornos irregulares, medindo 11,1 x
5,8 x 3,7 cm localizada no mediastino anterior, de
etiologia a esclarecer. Demais achados dentro da
normalidade.

Recebemos a paciente em nosso servigo para
internagdo hospitalar com quadro de ictericia,
multiplas placas e papulas hipercromicas de base
eritematosa, algumas com crostas, em tronco e
membros superiores (Figura 1).

Figura 1. Multiplas placas hipercromicas de base eritematosa em
tronco, algumas apresentado crostas, medindoentre2a5cm.

Um dia apds a internagdo foi aventada a
possibilidade de COVID-19 por quadro de febre, tosse
e dispneia. Realizada TC de térax que evidenciou
infiltrado em vidro fosco envolvendo menos que 25%
do parénquima pulmonar, sendo solicitado
isolamento para contato e aerosséis em enfermaria
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destinada para casos suspeitos de COVID-19, onde
permaneceu por 7 dias, até resultado de RT-PCR
negativo.

Ao retornar para seguimento clinico em
enfermaria manteve quadro respiratério, sendo
realizada nova TC de tdrax que evidenciou infiltrado
em vidro fosco acometendo entre 50-70% do
parénquima pulmonar. A paciente foi novamente
isolada e iniciado tratamento com
Piperacilina/Tazobactam e Dexametasona,
permanecendo por 10 dias até posterior sorologia
negativa. Foi iniciado uso de Meropenem pela
manutencdo das queixas respiratérias e neste
momento as lesdes cutaneas estavam mais extensas,
agora acometendo membros inferiores.

Desde a admissdo, mostrava em exames
laboratoriais: anemia normocitica, leucocitose,
hipoalbuminemia, disturbio da coagulac¢do, elevacao
de transaminases, bilirrubinas e gama GT, bem como
de amilase e lipase. Foram solicitados exames
adicionais para investigacdo de quadro
dermatoldgico: esfregaco de sangue periférico, sem
alteracdes, HTLV I/Il, sorologia para hepatite A, Be C,
VDRL e anti-HIV todos ndo reagentes. Apresentou
Fator antinuclear 1:160 padrao pontilhado fino.
Realizada biépsia cutdanea de lesdo abdominal, com
laudo sugerindo diagndstico de parapsoriase (Figura
2A e 2B), reforgado por imuno-histoquimica. Nova TC

Figura 2. A — Acantose regular, associada a hiperceratose e
paraceratose, notando-se areas de espongiose com exocitose de
linfécitos (*), também presentes em derme superficial,
predominando ao redor de vasos sanguineos. (HE 40x). B — Em
maior detalhe, dreas de espongiose, ceratindcitos apoptéticos
(setas) e linfécitos (*) em exocitose e em derme superficial. (HE
100x).

de abdome e pelve, agora contrastada, evidenciou
apenas esteatose hepatica.

Para investigacdo de etiologia da massa
mediastinal, foram solicitados funcdo tireoideana,
beta-HCG e alfafetoproteina, todos sem alteragdes.
Realizada TC de térax contrastada para melhor
definicdo da massa e posterior abordagem pela
cirurgia (Figura 3A e 3B). O exame ndo mostrou
evolucdao ou crescimento e sugeriu natureza
neoplasica.

Figura 3. Tomografia contrastada de térax visualizando massa
mediastinal em plano sagital (A) e em plano transversal (B).

Apéds parecer da cirurgia toracica, foi
contraindicada qualquer intervengdo da massa
mediastinal naquele momento pelos riscos do
procedimento frente a debilidade clinica da paciente
consequente ao comprometimento respiratério
durante seu seguimento. Apds 27 dias de internacao,
a paciente se apresentava assintomatica e estavel
hemodinamicamente, logo, optou-se por conceder
alta hospitalar, visto multiplas intercorréncias
decorrentes da prépriainternacao.

Cerca de 10 dias apds, ja em seu domicilio, a
paciente evoluiu a dbito, sem conclusdo diagndstica.

DISCUSSAO

A parapsoriase foi especificada por Brocg em
1902 para descrever uma manifestacdo cutdnea que
clinicamente lembra um quadro de psoriase. O termo
engloba um espectro de doengas que varia desde um
qguadro persistentemente benigno (desordens
reativas de células T) até manifestacdao de
malignidade (linfoma cutdneo de célulasT).?

A parapsoriase em pequenas placas se
apresenta com lesdes entre 2 a 5 cm, escamosas
cronicas, assintomaticas ou levemente pruriginosas
emtronco, acometendo raramente os membros. Essa
categoria geralmente representa uma condicdo
benigna. A parapsoriase em grandes placas é uma
condicdo cronica com lesdes castanho-amareladas
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maiores do que 5 cm e apresenta graus variados de
atrofia epidérmica, tendo essa condi¢cdo maior risco
de evolugdo para micose fungdide, um tipo de
linfoma cutdneode célulasT.>,°

Vale destacar que as dermatoses
paraneoplasicas correspondem a segunda sindrome
paraneopldsica mais comum, atras apenas de
sindromes enddcrinas. Apesar de incomum, hd
descricdao de quadro de parapsoriase em pequenas
placas associado a quadro de malignidade interna
(cAncer pancreatobiliar).” O padrdo clinico das
lesGes, reforgado pelo diagnéstico histopatoldgico e
imuno-histoquimico nos faz levantar a possibilidade
do quadro dermatolégico aqui descrito como
manifestagdao paraneopldsica de neoplasia
mediastinal. Apesar de ndo termos a confirmacdo
histopatolégica da etiologia da massa toracica, os
exames de imagem e o desfecho clinico sugerem
fortemente etiologia neoplasica.

Das diversas publica¢gbes cientificas que
reforcam a maior prevaléncia da COVID-19 em
portadores de neoplasias quando comparados a
populagao geral, algumas podem ser destacadas. Yu
et al. (2020) referiram uma chance duas vezes maior
na suscetibilidade da infeccdo por pacientes
oncoldgicos e, corroborando com este achado, em
revisdo, Thuler e Melo (2020) referem que o
individuo portador de cancer apresenta risco mais
elevado para o desenvolvimento da COVID-19
guando comparado a populacdo geral.”,®

E irrefutdvel o impacto da pandemia da
COVID-19 neste relato. Além de pesar o risco e o
beneficio de uma internagao hospitalar e, inclusive a
possibilidade de infeccdo pelo SARS-Cov-2 em
nosocomio, foi preciso considerar que algumas
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atividades médicas planejadas foram adiadas, tanto
por diretivas nacionais quanto por preocupacgao dos
proprios pacientes.

Diversos servicos criaram estratégias para se
adaptar a nova realidade e muitas delas sdo
extremamente benéficas. Destacam-se a
telemedicina, a implantacdo de recursos para
avaliacdo criteriosa das admissdes hospitalares e
medidas de contencdo de transmissdo de doencas
infecciosas noambiente intra-hospitalar.

Vivemos um periodo critico e, mesmo que
lamentavelmente o melhor desfecho ndo seja sempre
obtido, a pratica do principio da ndo maleficéncia
deve se manterimperioso durante a pratica médica.9

CONCLUSAO

A nova e drastica condigdo da salde publica
gerada pela pandemia da COVID-19 imp0s algumas
medidas de seguranga, como limitagGes aos
profissionais de salde e diversos protocolos
hospitalares. Tudo isso, somado a uma baixa
performance status da paciente, ndo permitiram o
acesso a massa mediastinal, impossibilitando a
conclusdo diagnéstica.

Apesar da paraporiase de grandes placas ja
ser habitualmente considerada manifestagao pré-
neoplasica, em evolu¢cdo para micose fungdide, a
parapsoriase de pequenas placas é designada como
doenca cronica de evolugdo benigna, podendo em
alguns casos, surgir como manifestacgdo
paraneopldsica. A identificacdo e a intervencdo
precoce sdao fundamentais para definicdo e conduta
na parapsoriase, tendo a pandemia da COVID-19 um
impacto importante no desfecho clinico do caso
relatado.
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