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Psoriase é enfermidade inflamatoria, de evo-
lucéo crénica, mediada por fendbmenos imunes,
de distribuicao universal. Ocorre igualmente en-
tre homens e mulheres e estima-se que acome-
ta entre 1% a 2% das populacdes adultas dos
Estados Unidos, Alemanha e Inglaterra e 5% da
populacédo adulta na Noruega (2, 7). No Brasil,
os dados disponiveis do Censo Dermatologico
da Sociedade Brasileira de Dermatologia, mos-
tram que o diagnostico de psoriase foi verifi-
cado em 1.349 de um total de 54.519 pessoas
que consultaram dermatologistas em estabele-
cimentos publicos e privados, totalizando 2.5%
dessa amostra. Estudo mais recente, realizado
por consulta telefénica, mostrou uma prevalén-
cia de 1.31% de uma amostra de 8947 pessoas
em 3002 residéncias pesquisadas (9). A pso-
riase tem etiologia multifatorial, em que fatores
genéticos e influéncias ambientais levam a dis-
funcao imune- celular responsavel pelo quadro

inflamatoério crénico caracteristico (7).
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Além da psoriase vulgar em placas, pode-
mos ainda considerar outras formas clinicas:
psoriase gutata, psoriase pustulosa, localiza-
da ou generalizada, psoriase eritrodérmica,
psoriase artropatica (10). A psoriase pustu-
lar generalizada aguda € descrita como uma
erupcéao pustulas do tamanho de uma cabeca
de alfinete em um fundo eritematoso, frequen-
temente em lesdes de psoriase vulgar pree-
xistente e é associados a febre, mal-estar e
leucocitose. A psoriase pustular localizada ge-
ralmente envolve a maos e pés e pode ainda
ser classificada como pustulose palmoplantar
e acrodermatite. Essas formas localizadas po-
dem se transformar em uma generalizada (11).

A apresentacao desta doenca apenas na
pele genital € rara, e a psoriase pustulosa
ocorrida somente na glande é mais rara ainda.
A psoriase genital pode ser confundida com
outras doencas, como balanite, sindrome de
Reiter e infecbes sexualmente transmissiveis
(IST). Os tratamentos da psoriase sao muito

diferentes dos outros disturbios da pele, por
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isso o diagnoéstico correto € extremamen-
te importante (5).

Embora o envolvimento genital pustular seja
conhecido em formas pustulares generalizadas
de psoriase € incomum em formas localizadas. A
psoriase pustulosa localizada geralmente ocor-
re sobre as maos e 0s pés, apenas alguns pou-
cos relato de caso foi relatado de psoriase pus-
tulosa localizada envolvendo o pénis (4, 11, 12).
A psoriase que afeta a pele genital pode estar
associada a uma consideravel morbidade, des-
conforto e constrangimento, podendo compro-
meter consideravelmente a qualidade de vida e
o bem-estar psicossexual (1, 3).

RELATO DE CASO

Paciente do sexo masculino, 21 anos, cor
branca, procurou atendimento no ambulatorio
de IST do HUWC, devido apresentar lesdes do-
lorosas pardas crostosas em glande do pénis
(Figura-1). Negava uso de preservativo e teve

diminuicéo importante da atividade sexual apos
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inicio do quadro clinico, por constrangimento e
medo de dor durante o ato sexual. Relatava que
o quadro teve inicio ha 5 meses, fazendo varios
tratamentos topicos e sistémico, evoluindo com
periodos intermitentes de melhora.

Fez tratamento com trés dosagens de peni-
cilina benzantina pensando em sifilis, sem me-
lhora. Em seguida, foi prescrito azitromicina por
3 semanas pensando em donovanose. Ainda
usou pomada aciclovir. Tomou doxaciclina por 3
semanas. Fluconazol 1x/semana por 3 semanas.
Apesar do tratamento com todas estas medica-
coes, evoluiu sem melhora (Figura 1).

Negava erupcdes cutaneas preévias, atopia,
manifestacdes articulares e casos familiares de
doencas dermatologicas. Durante acompanha-
mento, paciente apresentou lesdes crostosas
em axila esquerda e na mucosa nasal (Figura-2).

As sorologias para HIV, hepatites e demais
ISTs foram negativas. Entao, foi feito biopsia in-
cisional da glande e prepucio do pénis e axila. O
anatomo-patologico revelou: balanite e postite

crénica em acentuada atividade, perivascular e
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Glande do pénis com crostas;

superficial, psoriasiforme, consistente com pso-
riase (Figura-3).

Biopsia da axila dermatite crbnica em acen-
tuada atividade, perivascular e superficial, pso-
riasiforme, consistente com psoriase (Figura-4);

Diante dos resultados, iniciou tratamento
topico com tacrolimo pomada em glande do
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FIGURA 2 W zoom

Lesoes crostosas em axila e mucosa nasal;

pénis e creme acido fusidico na mucosa da na-
rina. Evoluiu com melhora importante do qua-
dro clinico (Figura-5).

DISCUSSAO
A psoriase € uma doenca crénica autoimu-
ne que acomete de 1.31% a 2% da populacao
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e@qzoom

Biopsia de glande: hiperplasia psoriasiforme;

brasileira. A afeccdo é caracterizada por infla-
macao, hiperproliferacdo dos queratindcitos,
alteracdes em sua diferenciacao e sua vascula-
rizacao. As células epiteliais se maturam de for-
ma acelerada e, antes da descamacao dos cor-
neocitos, chegam a camada superficial, onde
se acumulam e geram as lesdes caracteristicas
da doenca (8, 9).

A psoriase pustular € comumente classifi-

cada como generalizada ou localizada. Este
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- - : : ,
FIGURA 4 caso clinico evidencia uma psoriase pustular

localizada, na qual se apresentou de forma di-
ferente das outras formas de psoriase pustular
localizada, que geralmente sao psoriase pus-
tular palmo-plantar, acrodermatite continua
de Hallopeau, psoriase pustular das dobras
da crianca (12).

O diagnostico da Psoriase genital pode ser
feito com base em sua aparéncia clinica. Le-
s6es em outros locais ou outros sinais clinicos
de Psoriase, como deformidade nas unhas ou
queixas articulares, podem estar presentes. A
Biopsia de pele, raramente € necessaria, mas
nao devem ser omitidas em casos inconclusi-
vos. Histologicamente, ndo ha diferencaaparen-
te entre a Psoriase genital e ndo genital (3, 10).

Na literatura, ao nosso conhecimento, exis-
tem somente 3 casos de psoriase genital exclu-
siva. Um homem de 23 anos com lesdes pustu-
lar afetando tanto a glande quanto a bainha da
haste peniana. O segundo caso correspondeu
a uma psoriase pustular circulante da glande,

simulando uma balanite circulante sem outro si-
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Paciente com
melhora das lesdes
em glande peniana.
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nal da sindrome de Fiessinger-Leroy em um ho-
mem 37 anos. O terceiro caso de psoriase pus-
tular exclusivamente localizada na membrana
mucosa da glande, sem lesdo da bainha cuta-
nea associada em um homem de 31 anos (12).

O tratamento da psoriase pustular genera-
lizada pode incluem medicamentos sistémicos,
como etretinato, metotrexato, corticosteroides,
sulfapiridina, ciclosporina, dapsona e PUVA. O
tratamento para psoriase pustular localizada
inclui o uso de corticosterodides topicos e pre-
paracdoes de alcatrao, terapéutica sistémica
com etretinato e PUVA tem sido sem sucesso
(11). No caso de nosso paciente, optamos por
tratamento topico tracolimus, devido a ndo boa
resposta com corticosteroides topico.

Em relacao aos imunomoduladores, um au-
tor expressou a opiniao de que o uso de po-
mada de pimecrolimus ou creme de tacrolimus
pode ser util, embora reconhecendo que eles
podem causar irritacao local e ardor (3). Reco-
menda-se o monitoramento de possiveis com-

plicacdes dos imunomoduladores, pois podem
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causar dermatite de contato alérgica ou irritati-
va, candidiase ou (re) ativacao de infecgdes vi-
rais da pele (3).

CONCLUSAO

O presente caso representou um desafio
na busca pelo diagnodstico correto, tratamen-
to direcionado e controle de possiveis e graves
complicacdes. Nas lesdes peniana de dificil tra-
tamento, deve-se pensar também em psoriase,
e ndo somente em infeccdes sexuamente trans-
missiveis. A psoriase nas suas formas clinicas
atipicas requerem o uso de analises histologi-
ca, a fim de realizar diagnosticos diferenciais
e orientar as escolhas terapéuticas da melhor
maneira possivel.
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