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RESUMO

Introdugio: as papulas perlaceas penianas (PPP), também conhecidas como glandulas de Tyson, sdo um tipo de angiofibroma; portanto, lesdes benignas.
Séo papulas branco-peroladas, assintomaticas, localizadas na glande do pénis e com maior incidéncia na idade pos-puberal. Nao necessitam de outro
tratamento além da informagao. Neste trabalho, apresentamos um caso de PPP com localizagdo, idade e sintomatologia atipicas, mostrando a importancia
da diferenciagdo clinica com papilomavirus humano (HPV) e outras entidades, e da realizagdo de exame histopatologico nas lesdes de diagndstico incerto.
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ABSTRACT

Introduction: pearly penile papules (PPPs), also known as Tyson’s glands, are a type of angiofibroma; thus, benign lesions. They are characterized by
asymptomatic pearly white papules, located on the glans penis, most often in postpubertal males. They do not require any treatment other than reassurance.
At this work, we present a case of PPP with athypical localization, age and symptomathology, showing the importance of the clinical distinction with human
papillomavirus (HPV) and other diseases, and the histopathologic exam on uncertain diagnosis lesions.
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INTRODUCAO

As papulas perlaceas penianas (PPP) sdo também conheci-
das como glandulas de Tyson, papilomas hirsutoides, papilas na
glandula coronal, hirsutismo da papila coronal do pénis, capilliti
coronal e papulas perlaceas roseas'. Caracterizam-se por lesdes
assintomaticas, branco-peroladas, em forma de ctpula, medin-
do 1 a 4 mm, intimamente agregadas, localizadas na glande do
pénis. Inicialmente foram postuladas como produtoras de sebo
ou um o6rgdo do sistema nervoso. Mais tarde, foi demonstrado
ser um tipo de angiofibroma?. Sua etiologia ¢ desconhecida. Séo
comumente encontradas em fileira unica ou dupla, distribuidas
circunferencialmente no sulco ou na regido coronal. Tendem a
ser mais proeminentes no dorso da regido coronal e desaparecem
no freio®. Incidem em 14-48%' dos homens na idade pos-puberal,
mais comumente na 22 ou 3* década de vida e em homens negros
e ndo circuncisados!*3.

Os achados histolégicos sdo uniformes, mostrando um epitélio
afinado sobre areas de fibrose e proliferagdo vascular na derme
superior. Um discreto infiltrado inflamatorio linfocitico esta fre-
quentemente presente®. Sdo lesdes benignas que diminuem com
a idade’®’, ndo necessitando de tratamento. Entretanto, muitos pa-
cientes expressam preocupagdo ou sentimento de vergonha em
relacdo a esta condicdo, o que os estimula a procurar tratamento.
Algumas modalidades tém sido tentadas para fins estéticos, como
crioterapial, eletrodessec¢do'*, excisdo por shaving, podofilina®,
curetagem’ e ablagdo por /aser de CO,"**

Instituto de Dermatologia Professor Rubem David Azulay da Santa Casa
da Misericordia do Rio de Janeiro — Setor de Dermatologia Sanitaria
I Alunas da liga de DST /Hanseniase da Santa Casa de Misericordia.
2Meédica pos-graduanda em dermatologia pela Santa Casa da Misericordia.
3 Chefe do setor de dermatologia sanitaria da Santa Casa da Misericordia.

Neste trabalho, apresentamos um caso de PPP com localizagéo,
idade e sintomatologia atipicas. Acreditamos que este caso ¢ extre-
mamente raro, sendo encontrados apenas dois casos semelhantes®®
na literatura consultada.

RELATO DO CASO

Paciente masculino, 12 anos de idade, solteiro, estudan-
te do ensino fundamental, natural do Rio de Janeiro, residente
em Campo Grande. Previamente higido. Procurou atendimento
médico no Servico de Dermatologia Sanitaria com a queixa de
lesdes pruriginosas no pénis com evolucao de 3 semanas. Ele ne-
gou pratica de relagdo sexual e a existéncia de lesdes semelhan-
tes em outras partes do corpo ou em outros membros da familia.
Ao exame dermatoldgico foram observadas varias micropapulas,
de superficie plana, hipocromicas, algumas confluentes, dispos-
tas em toda a circunferéncia do corpo do pénis (Figura 1). Nao
houve elimina¢do de material a expressao das lesdes. Foram su-
geridas as seguintes hipoteses diagnosticas: PPP, HPV, glandulas
sebaceas ectopicas, molusco contagioso e liquen nitido. Exames
laboratoriais (VDRL, FTA-ABSe anti-HIV) foram nédo reagentes.
A analise histopatologica de uma das lesdes foi conclusiva para o
diagnostico de PPP.

DISCUSSAO

PPP ¢ uma entidade muito comum com a qual todo agente da
satide deve estar familiarizado. S@o lesdes benignas de localizagao
preferencial na circunferéncia do sulco ou na regido coronal do
pénis. No caso descrito, as lesdes localizam-se na haste peniana;
sendo, portanto, uma localizacao atipica. S0 comumente encon-
tradas na idade pods-puberal, sendo dificil explicar o desenvolvi-
mento precoce deste caso. Em 1909, Buschke® publicou que estru-
turas semelhantes foram observadas em recém-nascido. Neri et al.’
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Figura 1 — Micropapulas, de superficie plana, hipocrémicas, algumas
confluentes, dispostas na circunferéncia do corpo do pénis.

descreveram um caso semelhante em uma crianga de 11 anos com
localizagdo também na haste peniana. Tipicamente sdo assintoma-
ticas. Glicksman et al.'° relataram um tinico caso com sensibilidade
intermediaria das lesdes; porém, o autor afirma que as sensagdes
podem ser subjetivas. No caso clinico descrito, o paciente queixa-
va-se de prurido e, apesar de ser uma sintomatologia subjetiva, ndo
foram encontrados relatos equivalentes em nossa busca.

A semelhanca da PPP com outras entidades pode gerar a falsa
impressdo de doenga sexualmente transmissivel e levar a trata-
mentos perigosos e desnecessarios. Os principais diagndsticos
diferenciais sdo HPV, glandulas sebaceas ectopicas, molusco
contagioso e liquen nitido. O HPV é menos uniforme em tama-
nho e forma, frequentemente muda com o tempo e responde a
podofilina. As glandulas sebaceas ectopicas sdo mais amareladas,
presentes na haste do pénis, aumentam em tamanho quando a pele
do pénis € esticada e um material cremoso pode ser eliminado
a expressdo. As lesdes de molusco contagioso sdo umbilicadas,
podem ser maiores no tamanho e eliminam material a extirpagdo.
As papulas do liquen nitido tém a cor da pele, superficie plana e
tendem a ocorrer mais na haste do pénis. Sendo assim, o achado
de lesdes atipicas deve sempre estimular a realizagdo de exame
histopatolégico confirmatorio.

Acreditamos que este caso ¢ extremamente raro, ndo so pela
idade do paciente, mas também pela sua localizagdo e sintomato-
logia atipicas, sendo encontrados apenas dois casos semelhantes®’
na literatura consultada.
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