Doenca da arranhadura do gato
simulando carcinoma oculto da
mama

cat scratch disease like occult breast cancer

Resumo

Paciente de 44 anos com massa axilar pétrea, fixa, indolor, medindo 4cm de diametro. A
mamografia, evidenciou-se massa hiperdensa em prolongamento axilar esquerdo (categoria
IV Bi-Rads); a ultra-sonografia mostrou imagem nodular hipoecdica com area ecogénica cen-
tral, de contornos parcialmente regulares, medindo 3,4cm x 2,1cm. Apresentava
hipervascularizacdo ao doppler colorido sugerindo linfonodo atipico. Estudo histopatoldgico
evidenciou seis linfonodos, medindo, o maior, 2,5cm x 1,6cm, 0s quais mostravam granuloma
de células gigantes, multinucleadas, células epitelidides, necrose central com debris celulares
e leucdcitos polimorfonucleares. Os achados histopatoldgicos eram compativeis com linfadenite
granulomatosa, doenca da arranhadura do gato. O carcinoma oculto da mama se apresenta
com massa axilar suspeita, sendo altamente recomendavel estudo histopatoldgico antes de
decisdo terapéutica. A doenga da arranhadura do gato € causa de linfadenite regional subaguda.
E causada pela inoculacdo da Bartonella henselae através de arranhaduras ou mordidas de
gatos. O periodo de incubacdo é de trés a 30 dias, aos quais se segue o aparecimento de
papulas ou vesiculas avermelhadas no sitio de inoculagdo.

[ Abstract

We studied the case of a 44-year-old female patient with a hard, painless and fixed
axillary mass with 4cm in diameter. The mammography showed a dense axillary mass, at the
axillary tail. Ultrasonography showed a hypoecoic nodule with central ecogenicity and regular
borders, measuring 3.4cm x 2. 1cm, with hypervascularization in doppler color suggesting atypical
lymphonode. The histopathologic study found six lymphonodes, the bigger one measured 2.5cm
x 1.6cm with giant cells granuloma, multinuclear cells, epithelioid cells, central necrosis with
debris and polymorphonuclear cells, suggesting granulomatosis lymphadenitis, cat scratch
disease. Actually, occult breast carcinoma clinically shows an axillary mass and the histopathologic
stuady is highly recommended before the therapeutic decision is made. The etiology of the cat
scratch disease is the inoculation of Bartonella henselae by scratch or bite of cats. It causes a
regional subacute lymphadenitis with an incubation period from three to 30 days where the
acommited site presents with red skin and papules or vesicles.
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§ Introducao

A doenca da arranhadura do gato é um
autolimitada, infecciosa, benigna, que clinicamente se
apresenta sob a forma de linfadenopatia regional. En-
tretanto pode cursar com abscessos viscerais, 0sseos,
linfadenite mesentérica® e, em casos graves, com fe-
bre elevada e persistente, encefalite, meningite,
radiculite, purpura trombocitopénica, eritema nodoso e
pleurite®®. Seu agente etioldgico é a bactéria Bartonella
henselae”). O tratamento é essencialmente sintomati-
co. Somente nos casos graves esta indicado o trata-
mento com antibioticos(®.

| Relato de caso
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Mulher parda de 44 anos procurou atendimento
médico com queixa de nddulo indolor em axila esquer-
da. A paciente negava histéria familiar de cancer de
mama e contato com felinos. Referia duas exéreses de
linfonodos em axila esquerda, ndo sendo conhecida a
histopatologia. Ao exame clinico apresentava mamas
volumosas, pendentes, com duas cicatrizes em axila
esquerda, onde se palpava nddulo pétreo, fixo, indolor,
medindo 4cm de diametro. Foram solicitadas mamografia
e ultra-sonografia com doppler. A mamografia eviden-
ciou-se massa hiperdensa em prolongamento axilar es-
querdo (categoria 4 Bi-Rads). A ultra-sonografia foi ve-
rificada a presenca de imagem nodular hipoecdica com
area ecogeénica central, de contornos parcialmente re-
gulares, medindo 3,4cm x 2,1cm. O nddulo apresentava
hipervascularizacao ao dopp/er colorido sugerindo
linfonodo atipico. Verificou-se, ainda, outro linfonodo de
contornos parcialmente definidos medindo 1,3cm x 0,7cm,
proximo a imagem anterior (classe IV). A paciente foi
submetida a exérese da nodulacdo. No estudo
histopatoldgico foram evidenciados seis linfonodos, me-
dindo, o maior, 2,5cm x 1,6cm. Na microscopia, 0s
ganglios linfaticos mostravam diversos granulomas com
células gigantes, multinucleadas, e células epitelidides.
Alguns granulomas eram volumosos, com necrose cen-
tral, onde se identificavam debris celulares e leucdcitos
polimorfonucleares®?. O diagnostico histopatoldgico foi de
linfadenite granulomatosa com abscessos compativel com
doenga da arranhadura do gato.

l Discussao

A doenca da arranhadura do gato é uma causa de
linfadenite regional subaguda ja conhecida ha duas déca-

das. E mais fregliente no outono e no inverno®®. E causa- -

da pela inoculagdo da B. henselae através de arranhadu-
ras ou mordidas de gatos. Em 90% dos casos ha histdria
de exposicdo a gatos e em 62% se evidencia a lesao
cutanea. O periodo de incubacdo € de trés a 30 dias, aos
quais se segue 0 aparecimento de papulas ou vesiculas
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avermelhadas no sitio de inoculacdo. A linfadenite ocorre
em metade dos pacientes. Geralmente a doenca é benig-
na, nao necessitando de tratamento especifico®. Quando
grave, faz-se necessaria a antibioticoterapia. As drogas
com melhores resultados sao rifampicina®, ciprofloxacino®
7) e gentamicina®”. Nao ha critérios uniformes para o diag-
ndstico da doenca da arranhadura do gato. Além da histo-
ria e do exame fisico, ha disponiveis, ainda, o teste cutaneo
para doenga da arranhadura do gato e a coloragao de pra-
ta de Warthin-Starry, que demonstra a presenca da B.
henselae e complementa o estudo histopatoldgico”.

Figura 1: Massa hijperdensa em prolongamento axilar
esquerdo

Figura 2: Imagem nodular hipoecdica com area
ecogénica central de contornos parcialmente regulares
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