Propedéutica Dermatologica

Fundamentos do Exame Dermatoldogico

0 exame dermatoldgico baseia-se na observagéo cuidadosa e palpacdo. E essencial
que haja uma iluminacdo adequada e avaliagdo direta do paciente, embora seja possivel
reconhecer algumas lesdes a distancia, é necessario examind-las minuciosamente para
uma identificacdo precisa. Entre os métodos propedéuticos utilizados, destacam-se a
dermatoscopia, similar ao uso do oftalmoscopio na oftalmologia, o exame micologico e a
lampada de Wood. Esses métodos sdao ferramentas fundamentais para auxiliar na

observacao detalhada das caracteristicas das lesoes.

Descricao e Classificacdo das Lesoes Dermatologicas

E de suma importancia a descricdo e a classificacdes de lesdes dermatoldgicas. As
lesdes primadrias, ou elementares, sdo alteracdes que afetam o relevo, a cor ou a

espessura da pele, bem como as que apresentam perda de substancia.



Lesoes de Alteracao de Cor

Dentre as alteragdes, destaca-se, inicialmente, as leses com alteracdo de cor. Estas

ndo possuem relevo ou espessura alterada, se apresentam apenas com mudanca de
tonalidade. Lesdes desse tipo sdo chamadas de maculas ou manchas, e podem ter

origem vascular ou pigmentar.

LesoOes Vasculo-sanguineas

Nas lesdes de origem vascular destacam-se as manchas definidas como
eritematosas, ruborizadas ou cianéticas. Exemplo é a cianose, caracterizada pela

coloracdo azulada da pele devido a fatores circulatorios.

Além disso, outros conceitos de lesdes sdo 0sS enantema, que representa uma
macula eritematosa localizado na mucosa e pode ser observado em areas como boca e
genitais. J& o exantema, popularmente conhecido como “grosseirdo”, que se distingue
por sua manifestacdo subita, frequentemente relacionada a infecgdes virais ou reacdes
medicamentosas. Essas lesbes, quando associadas a alteracbes vasculares ou de
pigmentacdo, podem indicar condi¢des especificas que serdo exploradas em detalhes ao

longo do semestre.

LesoOes Pigmentares

Na classificacdo das lesdes pigmentares ha as leucodermias (diminuicdo ou
auséncia de pigmentacdo) e as hipercromias (aumento de pigmentacao). Dentro das

leucodermias, ha lesdes hipocrdomicas as quais apresentam reducdo da pigmentacao,



como nas maculas caracteristicas da pitiriase versicolor, a qual é um tipo de micose. Por

outro lado, na auséncia total de pigmento, as lesdes sdo classificadas como acromias.

A hipercromia também pode ocorrer. Dentre elas, hd as melanodermias a qual é
resultado de aumento de melanina, resultando em manchas solares conhecidas como
lentigos solares, ou manchas solares, os quais comumente acometem o dorso das maos.
Este € o tipo de alteracdes de cor mais prevalente, uma vez que a melanina é o pigmento
mais prevalente na pele. Além disso, hd a condi¢Ges de carotenemia e ictericia, nas
quais a coloracdo amarelada resulta do acumulo de substancias especificas, como

carotenoides ou bilirrubina.

Lesoes de Relevo

E importante destacar, que é possivel que lesdes dermatolégicas podem ter uma
associacdo de alteracdes de cor combinadas com alteragdes de relevo. Em lesdes que
apresentam relevo, estas podem ser definidas como solidas, edematosas e cole¢des

liquidas.

Formacoes Solidas

As lesdes cutdneas podem apresentar variadas formas, cada uma com
caracteristicas especificas que facilitam o diagndstico diferencial. A diferenciacdo entre
essas lesdes é essencial para um diagnostico preciso, visto que diferentes caracteristicas

de relevo e consisténcia influenciam diretamente nas hipoteses diagndsticas.



As papulas sdo formacgdes solidas menores que um centimetro. Essas lesdes
possuem contornos bem definidos e podem se desenvolver a partir de estruturas na
epiderme e/ou na derme. Um achado classico de carcinoma basocelular, uma neoplasia
cutadnea de alta prevaléncia, sdo elementos como papulas na pele, pequenas elevacdes

com a cor da pele e uma superficie vascularizada, podendo exibir ulceracdo central.

Ha as lesdes solidas denominadas placas, que se apresentam elevadas e com
dimensdo geralmente superior a dois centimetros, possuem um platd e podem atingir
grandes dimensdes. Em alguns casos, lesdes menores, entre um e dois centimetros, ou
seja, diversas papulas, podem se confluir formando uma placa. Ou, lesdes com multiplas
placas podem ser vistas papulas iniciais. O predominio da lesdo ajudar a definir o
diagnostico diferencial. A predominancia de uma lesdo especifica em uma determinada

regido também pode orientar o diagnastico.

Por exemplo, a presenca de placas eritematosas e descamativas com bordas bem

delimitadas, especialmente em regides extensoras como 0s cotovelos, € tipica da psoriase.

Os nodulos, diferentes das papulas, sdo lesdes mais profundas e circunscritas,
frequentemente originando-se em camadas subjacentes a epiderme. Embora a superficie
epitelial possa parecer intacta, a origem subcutdnea é evidente na palpacdo. Uma
variacdo do nodulo é o cisto, que é facilmente identificAvel por sua consisténcia
particular, semelhante a sensacdo ao toque do globo ocular. Essa lesdo encapsulada,
revestida por epitélio, é palpavel sob a pele. Lesdes cisticas infiltradas, aderidas a planos

profundos, e maiores que trés centimetros sdo classificadas como tumores.



Formacoes Edematosas

As lesbes edematosas, sdo lesdes que causam inchaco. As principais séo as lesdes
urticas ou ponfos, frequentemente associadas a urticdria ou a picada de insetos.
Caracterizam-se pelo edema e pela elevacdo da pele, distanciando-se das papulas mais
planas. Pode apresentar diversos tamanhos e em geral sdo decorrente de
extravasamento de plasma. Uma variante é o angioedema, uma urticaria profunda com
edema nas camadas dérmicas profundas e hipodérmicas, especialmente evidente em
areas de tecido frouxo, como a regido perioral, periocular e genital. O angioedema,

portanto, representa uma exacerbacdo da urticaria, com extravasamento de sangue mais

profundo.

Colecdes Liquidas

A presenca de liquido de aspecto claro em pequenas colecGes cutaneas é definida
como vesicula quando o didmetro é inferior a um centimetro. Essas vesiculas
frequentemente aparecem agrupadas em "cacho de uvas", padrdo tipico das infecgdes
por herpes. Em contraste, quando este conteudo liquido ocupa uma area maior do que
um centimetro, a lesdo é chamada de bolha, comum em queimaduras e doencgas
autoimunes como pénfigo e pénfigoide. No entanto, se houver pus no conteudo liquido e
este inferior do que um centimetro, as lesdes sdo classificadas como pustulas. Em geral,
podem estar associadas a lesdes infecciosas secunddrias, como as piodermites. Como
ocorrer a formacdo de pustulas em casos de foliculite, aparecem ao redor dos foliculos
pilosos. J& um abscesso, apresenta acumulo purulento maior e mais localizado, €
facilmente identificado por sinais inflamatdrios como calor, dor e flutuagdo. Por ultimo,

ha o hematoma, o qual é decorrente do derramamento de sangue. Principal aspecto é a



coloracdo violdcea, com progressdo da coloracdo em roxo, esverdeado e amarelo

decorrente da degradacdo hemossiderina.

LesoOes de Alteracdo na Espessura da Pele

Algumas lesdes cutaneas promovem espessamento ou reducdo da espessura da
pele. A ceratose ou hiperceratose, € 0 aumento da camada cdrnea, é exemplificada pela
infeccdo por HPV, que leva a formacdo de verrugas. Outra alteracdo importante € a
liquenificacdo, caracterizada pelo espessamento da pele e aumento das linhas cutaneas
transversais, formando uma superficie de aspecto "courdcea'. Histologicamente
associada ao aumento da espessura da camada espinhosa da pele. Esta alteracdo esta
associada a prurido e indica uma condi¢do cronica. Portanto, ao identificar

liquenificacgdo, o clinico ja pode inferir que o quadro é de longa duracao.

O edema é depressivel, em geral é extravasamento de plasma, acomete todo o
corpo, mas de modo geral, acomete principalmente membros inferiores. Lesdes
infiltradas sdo frequentemente de natureza inflamatdria, manifestando-se com
elevacdes firmes ao toque. Essas lesdes se estendem as camadas profundas e, por isso,
apresentam consisténcia diferenciada. No contexto de patologias dermatoldgicas, a
infiltracdo inflamatdria é caracterizada pelo aumento da espessura da pele, que se
apresenta firme e resistente ao toque, distinguindo-se do edema, pois nao é depressivel.
Esse processo ocorre devido ao acumulo de células inflamatorias, resultando em uma

pele endurecida. Podem ocorrer, por exemplo, em casos hanseniase lupus e linfomas.

J& a esclerose representa uma alteracdo na textura e maleabilidade da pele, com
perda da capacidade de ser beliscada. Esta rigidez se origina do espessamento da derme,

exemplificada pela presenca de placas esclerodticas lineares em regides especificas. Uma



lesdo classica como exemplo é a esclerodermia, uma doenca autoimune. Apresenta um
padrdo tipico de esclerose em certas areas da pele. A esclerodermia localizada, também
chamada de "esclerodermia em golpe de sabre", é caracterizada pela aparéncia de uma
cicatriz linear, como se fosse um corte profundo. A doenga provoca endurecimento e
espessamento da pele e, em casos de esclerodermia localizada, a aparéncia pode lembrar

uma lesdo traumatica, intensificando a rigidez cutanea.

Por ultimo, a atrofia, resultado da degradacdo do tecido dérmico subjacente. A
aparéncia dessas lesdes sdo areas mais claras, deprimidas. Em pacientes com lupus
discdide, é comum observar areas atrdficas no centro de lesdes eritematosas extensas,
especialmente em dareas como a regido frontal. Nessas lesdes, podem-se identificar

bordos eritematosos e a presenca de ceratose central.

Perda de Substancia na Pele

A atrofia, caracterizada pela reducdo da espessura da pele, implica em perda
substancial da estrutura dérmica e epiderme, com aparéncia mais delgada e fina. Em
alguns casos, a pele perde o suporte estrutural da camada dérmica, adquirindo uma
textura mais fragil e menos elastica. Esse fendmeno é contrastado com outras alteracdes
como a descamacdo, onde ocorre perda das camadas superficiais do epitélio, visivel em

patologias que aceleram a renovacao celular.

Normalmente, a pele passa por um processo continuo de renovacgdo celular,
também chamado de turnover celular. Este processo ocorre de maneira microscdpica, no
entanto, quando as escamas sdo visualmente notadas, pode-se inferir hd uma perda da
camada cdrnea acentuada da pele, devido ao aumento do turnover habitual da pele. Em

condicOes patoldogicas como a psoriase, a descamacdo se torna visivel e abundante.



Pacientes com psoriase, por exemplo, apresentam camadas corneas que se soltam
facilmente, resultando em escamas que se destacam da pele em grande quantidade. Esse
fendmeno estd associado ao aumento da taxa de renovacao celular, que supera a
capacidade normal de descamacdo, acumulando camadas cOorneas que se destacam

espontaneamente.

Apd6s o rompimento de uma bolha, observa-se uma erosdo superficial, onde
apenas as camadas mais externas da pele foram perdidas, enquanto as camadas mais
profundas permanecem preservadas. Este processo contrasta com a ulceracdo, que
representa uma lesdo mais profunda, envolvendo a perda de substancia até a derme e,
em alguns casos, chegando a hipoderme. A erosdo é uma lesdo superficial e geralmente

se cura sem cicatrizes, enquanto a ulceracdo pode deixar sequelas.

Escoriacdes, que aparecem como lesdes lineares, sdo comuns em casos de prurido
intenso. Estas lesdes ocorrem frequentemente devido a traumas provocados pelo ato de
cocar, ou como resultado de ferimentos superficiais. A escoriacdo é uma forma de erosdo
causada por abrasdo, visivel em d4reas que o paciente esfregou ou arranhou
repetidamente. Ulceracdo sdo lesdes profundas, que atingem a derme ou até a

hipoderme. Tem-se uma perde de uma camda grande de epitélio de revestimento.

Fissuras sdo rupturas lineares da pele que ocorrem em areas submetidas a
estresse ou sobrecarga mecanica. Em condi¢cdes onde a pele se torna espessa e perde
elasticidade, como na hiperceratose palmoplantar, as fissuras ocorrem mais facilmente. A
espessura aumentada impede a pele de acompanhar os movimentos, levando a pequenas

rachaduras que podem ser dolorosas, pois expdem a derme as forcas de tracgao.



Processo de Reparacao Cutanea

A formacdo de crostas é um mecanismo essencial no reparo cutdneo apos um
trauma. Um exemplo comum € o de uma lesdo abrasiva no joelho, que desenvolve uma
crosta enquanto ocorre a regeneracdo do epitélio subjacente. Quando essa crosta se
desprende, revela-se uma nova camada de pele no local. Em alguns casos, a crosta
apresenta coloragdo escura e aspecto sanguinolento, conhecida como crosta hemadtica.
Essa caracteristica é indicativa de um processo de cicatrizacdo, mas pode adquirir
caracteristicas distintas caso haja uma infec¢do secundaria, resultando em uma crosta de

coloracdo amarelada e aspecto pegajoso, denominada crosta melissérica, comum em

infec¢bes como o impetigo.

A crosta melissérica, visualmente semelhante ao mel, ¢ um marcador classico de
infeccdo secunddria, contrastando com a crosta hemadtica, que é mais superficial e
permite a reparacdo subjacente do epitélio. A presenca de escaras também representa
um processo de necrose tecidual, com aspecto escurecido e delimitado. Em ambas as
situacdes, a remocao do tecido necrosado ou da crosta é crucial para facilitar o processo

de reepitelizacdo e a recuperacao tecidual.

A evolucdo do processo reparatorio pode culminar na formacao de cicatrizes,
frequentemente elevadas e visiveis, como as cicatrizes hipertroficas. Estas se
caracterizam por uma lesdo elevada, com uma estrutura linear e presenca de papulas ao
longo da cicatriz. Diferente do queldide, a cicatriz hipertr6fica ndo ultrapassa os limites
da lesdo original, enquanto o quelodide representa um crescimento tumoral além da area

inicial do trauma, evidenciando uma hiperatividade reparatoria que resulta em uma

expansao irregular do tecido cicatricial. Outro tipo de cicatriz é a cicatriz atrdfica, que

possui um aspecto mais fino e afundado, sinalizando uma perda de substancia dérmica.



Morfotopografia das Lesoes de Pele

A morfotopografia das lesdes cutdneas — combinacdo da morfologia e
localizacdo das lesdes — é uma ferramenta diagnostica essencial, especialmente para
condicdes com caracteristicas tipicas. A psoriase, por exemplo, exibe lesdes em placas
eritematosas nas superficies extensoras, enquanto a dermatite atopica apresenta placas
eritematosas em areas de dobras. A descricdo adequada da localizacdo e do aspecto
morfoldgico frequentemente permite o diagndstico preciso das doencas cutaneas mais

prevalentes.

Por exemplo, em situacbes onde o paciente apresenta tanto placas quanto
papulas, é necessario avaliar qual tipo de lesdo é predominante para orientar o
diagnostico diferencial. Caso a maioria das lesdes sejam placas, as papulas podem
representar um estagio inicial da condicdo. Porém, se as papulas estiverem em maior
quantidade, isso indica que a doenca é primordialmente papular, direcionando o foco

diagnostico para lesdes desse tipo.

Agrupamento e Aspecto das Lesoes Dermatologicas

Lesdes dermatoldgicas podem se apresentar em diversos formatos. Por exemplo,
as vesiculas agrupadas em "cacho de uva", caracteristicas do herpes, auxiliam no
diagnostico. Outras formas incluem lesées numulares, que se assemelham a uma nuvem
e sdo comuns em eczemas. Lesdes lineares, como na larva migrans, ou as lesdes
serpiginosas e arciformes, também possuem padrdes que facilitam o reconhecimento

clinico.
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Caracteristicas Descritivas das Les0es Dermatoldgicas

Uma descricdo clinica precisa das lesdes dermatoldgicas inclui a forma
fundamental da lesdo (por exemplo, papulas ou placas), a coloragdo (eritematosa), a
definicdo dos bordos (mal delimitados, no caso da dermatite seborreica), e a localizacéo.
Essas caracteristicas, junto com o tamanho das lesdes, sdo fundamentais para o
diagnostico diferencial das condicdes dermatoldgicas, especialmente em doencas que

apresentam lesdes unicas ou extensas.

Exames Complementares em Dermatologia

Exames complementares na dermatologia podem ser uteis, mas frequentemente
diferem dos exames de outras especialidades, sendo indicados em casos onde o

diagndstico visual nédo é suficiente para confirmar a condigao.

A Importancia da Biopsia de Pele no Diagndstico

Dermatologico

A biopsia de pele representa um exame complementar de grande valor na
dermatologia, sendo amplamente utilizada pela sua praticidade e eficacia no diagndstico
diferencial de vdrias doencas de pele. Esse procedimento é comum em ambulatorios
dermatoldgicos, com uma técnica relativamente simples, na qual se extrai um fragmento
de pele de cerca de 2 a 3 milimetros, a biopsia permite que o dermatologista obtenha
informacdes detalhadas sobre a patologia da lesdo, auxiliando significativamente no

esclarecimento diagndstico.
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Exame Direto e Diagndstico de Escabiose

O exame direto ¢ um método diagnostico utilizado principalmente em casos de
suspeita de escabiose, também conhecida como sarna. Caracterizada por multiplas
papulas escoriadas, essas lesdes frequentemente surgem nas maos, abdomen e areas
como a face interna das axilas. Esse tipo de lesdo gera prurido intenso, especialmente a
noite, e, ao ser escarificada, possibilita a visualizacdo microscopica do Sarcoptes scabiei,
0 agente etiologico da escabiose. As papulas na escabiose apresentam um aspecto de
tunel, indicando a movimentacdo do parasita sob a pele, um sinal caracteristico que

facilita o diagnostico clinico.

Pediculose e Identificacdo de Léndias no Exame Direto

Na pediculose, outra condicdo que causa prurido significativo, o exame direto
permite a identificacdo de 1éndias (ovos de piolho) aderidas a base dos fios de cabelo. A
pediculose capitis provoca um prurido intenso e, ao exame clinico, é possivel observar
tanto as 1éndias quanto os proprios piolhos, especialmente em areas proximas ao couro
cabeludo. Esse método direto de visualizacdo auxilia no diagnostico diferencial,

permitindo que o tratamento seja iniciado prontamente.

Curetagem como Método Diagnostico e Terapéutico

A curetagem é uma técnica diagnostica e terapéutica que utiliza uma cureta - um
instrumento em forma de colher com ldmina afiada. Esse procedimento é aplicado para

remover a camada superficial de uma lesdo, sendo especialmente util no diagnostico de
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psoriase. Na psoriase, observa-se um fenémeno conhecido como "orvalho sangrante",
onde o raspado da lesdo revela pequenos pontos de sangramento. Além do diagndstico, a
curetagem também é usada para tratamento, como no caso do molusco contagioso, uma
infeccdo viral por poxvirus. Esse método terapéutico elimina as lesdes por meio da

curetagem das papulas umbilicadas, tipicas da condicao.

Psoriase e 0o Fenomeno de Koebner

A psoriase é uma dermatose cronica caracterizada pela formacdo de placas
eritematosas bem delimitadas, geralmente localizadas em dareas de trauma, como

cotovelos e joelhos. Esse fendmeno é descrito como o fenémeno de Koebner, no qual o

trauma fisico induz o aparecimento das lesdes psoriaticas. A descricdo das placas inclui
sua caracteristica eritematosa e descamativa, frequentemente evidentes ao exame
clinico. A psoriase apresenta grande prevaléncia, afetando aproximadamente 1% da

populacéo.

Diagnostico de Micoses: Exame Micoldgico e Cultura

No diagndstico de micoses, o exame micologico direto e a cultura para fungos sdo
ferramentas essenciais. O exame direto envolve o raspado da unha ou de escamas
cutdneas, colocando-se o material em hidroxido de potassio para observacao
microscopica. A cultura para fungos, embora precise de cerca de quatro semanas para
fornecer resultados, é valiosa para o diagndstico preciso de fungos especificos, como o
agente causador da onicomicose. Esse processo é preferido quando o diagndstico clinico

ndo é suficiente e uma identificacdo mais detalhada do agente infeccioso é necessaria.
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Utilizacdo da Lampada de Wood para Diagnostico

Dermatologico

A lampada de Wood é uma ferramenta diagnodstica baseada na emissdo de luz
negra, utilizada para identificar e destacar lesdes de pele, especialmente em condigdes
como o vitiligo, em que as areas acromicas refletem a luz de maneira caracteristica. Ao
escurecer o ambiente e iluminar a pele com a ldmpada de Wood, lesbes que podem ser
dificeis de visualizar a olho nu tornam-se mais evidentes, facilitando a identificacdo e o

diagnostico diferencial de varias dermatopatias.

A ldmpada de Wood é uma ferramenta diagndstica utilizada na dermatologia para
detectar lesdes cutaneas especificas e infec¢des fungicas. Ao iluminar a pele com a
lampada de Wood, é possivel observar diferentes coloracdes que auxiliam no diagndstico
diferencial. Um exemplo é a presenca de uma colora¢do amarelo-palha, que indica uma

infecgdo fungica.

Dermatofitose e Padroes Lesionais Circinados

As lesbes de origem fungica, como as causadas por dermatofitos, possuem
caracteristicas morfoldgicas especificas que auxiliam no diagndstico visual. O aspecto em
arco ou "picadeiro de circo" é tipico dessas lesdes, que sdo denominadas circinadas e
exibem uma inflamac¢do mais acentuada na periferia do que no centro. Esse padrao
ocorre devido a afinidade do dermatofito pela camada cornea da pele, onde o fungo se
alimenta e progride. No diagndstico micoldgico direto, é recomendavel coletar amostras
das bordas mais infiltradas, pois sdo areas com maior probabilidade de presenca de

fungos.
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Técnica e Estrutura Histoldgica da Biopsia de Pele

Na realizacdo de uma bidpsia de pele, utiliza-se um punch, que permite obter uma
amostra das trés camadas da pele: epiderme, derme e hipoderme. E fundamental que a
amostra incluida na bidpsia contenha essas camadas para uma andlise completa. A
epiderme é composta pela camada basal, espinhosa e cornea, e é na camada basal onde
se encontram os melanocitos. Essas células dendriticas produzem melanina, que é
transferida para o0s queratindcitos, proporcionando pigmentacdo cutdnea. A
compreensdo dessa estrutura é importante para avaliar inflamacdes e o efeito de lesdes

na pigmentacao.
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