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Resumo: Introducdo: A Tuberculose Cutdnea € uma das formas raras de tuberculose extrapulmonar,
manifestando-se através de uma grande variedade de lesdes dermatoldgicas. A Ulcera perinea €
uma das formas menos frequentes de apresentacdo da doenca. Porém, esse diagndstico deve ser
considerado na investigagdo de Ulceras perineais e perianais crénicas. Descricdo do caso:
Paciente masculino, 17 anos, ha 3 meses com leséo nodular subcuténea associada a rubor e calor
em regido perineal direita de aumento progressivo. Apés dez dias de evolugdo, procurou
assisténcia médica sendo prescrito antibioticoterapia oral e sintomaticos, sem melhora. Ap6s 30
dias, apresentou ulceracdo da lesdo a direita com drenagem de secregdo purulenta, febre ndo
mensurada e calafrios. Cerca de uma semana depois, evoluiu com surgimento de leséo em regido
perineal esquerda, de caracteristicas semelhantes & lesfo inicial contralateral. A admissdo, foi
evidenciado perda ponderal ndo quantificada, auséncia de sintomas respiratérios e historia
familiar de tuberculose pulmonar em dois contactantes domiciliares. Ao exame fisico,
apresentava lesdo ulcerada em regido perineal direita com bordas bem definidas, subminadas, de
coloragdo eritemato-violacea e secrecdo purulenta central, lesdo abaulada em regido perineal
esguerda flutuante e hiperemiada, ambas indolores, e linfonodos palpaveis em regido inguinal
bilateral medindo 1-3 cm, méveis e fibroelasticos. Iniciado tratamento antimicrobiano empirico
com clindamicina endovenosa por suspeita de abscesso cutdneo. Exames complementares
evidenciaram teste tuberculinico forte reator (18 mm) e baciloscopia positiva no material obtido
por puncdo da lesdo perineal esquerda. Bidpsia da borda da lesdo ulcerada direita evidenciou
processo inflamatério cronico granulomatoso, alguns com necrose ndo caseosa. Radiografia de
térax com imagem sugestiva de cavitagdo em hemitérax direito e tomografia mostrando cavitagéo
com paredes espessadas em lobo superior direito, nddulo escavado em segmento apical do [6bulo
superior esquerdo e micronddulos centrolobulares em |ébulos superiores e lingula, alguns
formando érvores em brotamento. Paciente iniciou tratamento antituberculose e concluiu 10 dias
de antibioticoterapia venosa, recebendo alta hospitalar para acompanhamento ambulatorial,
evoluindo com regressdo leve da lesdo ap6s 3 semanas. Continua em seguimento ambulatorial.
Comentérios. As lesdes de Tuberculose Cutanea podem originar-se a partir de disseminacao
hematogénica do bacilo, por contiguidade ou por inoculacdo direta do agente infeccioso em
lesBes de pele, mesmo em localizagdo atipica como a apresentada por esse paciente.
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