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INTRODUGCAO

O sarcoma de Kaposi (SK) associado a infecgao pelo HIV (virus
da imunodeficiéncia humana) estd reduzindo em incidéncia e
gravidade desde o inicio dos antirretrovirais, devido a melhora
imunoldgica proporcionada por estes. Pacientes com SK
normalmente apresentam baixa contagem de células CD4 (<150
células por milimetro cibico) e alta carga viral (>10.000 copias por
mililitro), e infecgdes oportunistas associadas.’ Mas neste relato,
descrevemos a ocorréncia de SK palpebral e conjuntival
associado ao HIV, em paciente com contagens sustentadas de
células CD4 acima de 1.000 cél./mm?3e supress&o da carga viral
com valores abaixo do limite minimo (indetectavel), em tratamento
com antirretrovirais e sem infecgdes oportunistas associadas.

RELATO DO CASO

Paciente masculino, 26 anos, com diagnéstico de coinfecgdo HIV
e HBV (virus da hepatite B) em outubro de 2021, descobriu as
comorbidades ao apresentar quadro de herpes zoster. Tem
seguimento regular desde entdo com infectologista, em uso de
Tenofovir, Lamivudina e Dolutegravir, com boa resposta clinica e
laboratorial ao tratamento. Compareceu em consulta com
resultado de bidpsia de julho de 2022 de lesdo em conjuntiva
bulbar de olho direito, com anatomopatolégico e imunoistoquimica
sugestivos de SK, porém sem confirmagdo. Relata que apés a
biépsia da lesdo conjuntival, iniciou aparecimento de lesao
elevada em palpebra inferior do mesmo olho, de coloragédo
violdcea com crosta aderida na superficie. A lesdo apresentou
crescimento progressivo e foi optado por retirada com a técnica de
bick com margens de 2 mm, e ap6s 8 meses de seguimento nao
foram observadas recidivas. O resultado do anatomopatoldgico e
imuno-histoquimica evidenciaram uma neoplasia vascular nodular
composta de feixes e fasciculos entrelagantes de células
endoteliais neoplasicas fusocelulares e epitelioides de nucleos
alongados e ovalados de cromatina basofilica, contendo canais
vasculares preenchidos por hemécias entremeando as células
endoteliais. Com imunoexpressao positiva para HHV-8 (herpes
virus humano tipo 8), CD31 e ERG, corroborando o diagndstico de
sarcoma de Kaposi. A contagem de células CD4 do paciente na
época do aparecimento da lesdo era de 1.139 células por
milimetro cubico e a carga de RNA viral indetectavel (abaixo dos
limites minimos). A avaliagdo sistémica adicional mostrou apenas
linfonodomegalia ipsilateral submandibular, mas foi realizada
PAAF que descartou qualquer alteragdo. A lesdo conjuntival inicial
nao foi evidenciada em todo o tempo de acompanhamento no
nosso servico, apenas hiperemia temporal superior no local
referido da biopsia prévia. Foi optado pela equipe assistente da
infectologia, manter o tratamento clinico do paciente com os
mesmos antirretrovirais e acompanhamento clinico quanto as
lesdes oculares.
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DISCUSSAO:

O sarcoma de Kaposi foi descrito pela primeira vez em 1872 como
um sarcoma hemorragico idiopatico multifocal incomum.2 E o
tumor mais comum em pacientes com infecgdo pelo virus da
imunodeficiéncia humana e AIDS (sindrome da imunodeficiéncia
adquirida), e geralmente ocorre em pacientes jovens, do sexo
masculino, com outras infecgdes oportunistas como pneumonia
por Pneumocystis carinii, Mycobacterium avium-intracelulare
disseminada ou meningite por Cryptococcus neoformans.?® E uma
neoplasia vascular multicéntrica de baixo grau relacionada a
infecgdo pelo HHV-8 (herpes-virus humano 8), encontrado em
paciente com baixas contagens de CD4 (menos de 500 cél/ul,
principalmente menos de 200 cél/ul).?> A epidemiologia ainda &
controversa, sendo relatado que a infecgdo pelo HHV-8 é
necessaria mas ndo suficiente para o desenvolvimento do SK,
sendo necessarios também outros cofatores para o seu
desenvolvimento.* Foram descritas etiologias virais, neurogénicas
e vasculares, mas o mais aceito €& que ele ocorre por
desregulagdo da resposta inflamatéria, e o crescimento das
lesdes dependem de diversas citocinas e fatores de crescimento.?
As lesbes cutaneas sdo as mais frequentes, principalmente nos
membros inferiores, genitalia, mucosa oral e face. As lesées nao
s&o dolorosas e podem ter uma grande variedade de coloragao
dependendo do componente vascular, variando do rosa ao
marrom.* As lesdes disseminadas podem levar a morbidade e
mortalidade significativas.? A histopatologia tipicamente se
apresenta com células fusiformes atipicas em arranjo fascicular,
intercaladas com multiplos canais vasculares em forma de fenda.?
O envolvimento ocular desse tumor maligno é relatado como raro
e quando ocorre, € mais comumente encontrado na conjuntiva e
pode se assemelhar a uma hemorragia subconjuntival.®4 O
diagnéstico diferencial do SK palpebral inclui hordéolo/calazio,
granuloma piogénico, angiossarcoma, hemangioma capilar e
cavernoso, hemangiopericitoma, melanoma e tumor
metastatico.2* O SK pode ser classificado em classico, endémico,
epidémico ou associado a AIDS e associado a transplantes.* Na
literatura ndo ha protocolos com evidéncia cientifica definida para
o tratamento do SK ocular, mas ha relatos de tratamentos bem
sucedidos com terapia antirretroviral e quimioterapia (terapias
sistémicas), ressecgao cirlirgica, radiagao, crioterapia (terapias
locais). A escolha do tratamento depende também da localizagéo,
tamanho, nimero de lesGes e se envolvimento extra-ocular,
podendo ser usadas as terapias isoladas ou em conjunto.® Alguns
autores relatam que a recorréncia do tumor é comum, enquanto
outros afirmam que apenas a excisdo cirirgica e o tratamento
clinico com terapia antirretroviral costumam ser bem sucedidos e
eficazes.2 Esse relato demonstra a importdncia do
reconhecimento das manifestagdes oculares do HIV, ja que o
sarcoma de Kaposi ocular, embora raro, pode se manifestar
também de forma inicial em um diagnostico de AIDS, e a detecgao
precoce pode ter impacto significativo na expectativa de vida do
paciente. Sendo assim, & crucial examinar rotineiramente a
mucosa ocular de todos os pacientes com HIV/AIDS em busca de
lesbes que possam ser SK, e enfatizar a importancia da
investigagao de toda e qualquer lesdo com anatomopatolégico e
imuno-histoquimica.
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