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PAPULOSE BOWENOIDE: RELATO DE CASO
Papulous bowenoid: case report
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Resumo

Introducdo: A papulose bowenoide é uma enfermidade sexualmente transmissivel induzida pelo
papilomavirus humano (HPV). A doenca se caracteriza por lesées multiplas ou solitarias pequenas em
formato de verrugas em regiao anogenital. A doenca apresenta carater benigno na maioria das vezes,
porém pode apresentar evolucdo maligna para carcinoma espinocelular. O diagndstico é realizado
através da avaliacdo clinica e exame histopatologico. O tratamento é feito através de remocao
cirrgica ou técnicas clinicas conservadoras. Além do tratamento clinico é importante a orientacio
sobre relacOes sexuais e fatores que geram a recidiva das lesdes, como por exemplo o tabagismo.
Objetivo: Relatar uma doenca ginecologica rara e com sucesso do tratamento com creme
dermatolégico imiquimod 5%. Método: O Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE) foi
assinado, concordando com a participacao voluntaria no estudo. A pesquisa foi conduzida dentro dos
padrdes éticas em Pesquisa do HUSF, sob nimero de Parecer 5.760.074 (CAAE: 64807922.6.0000.5514)
conforme a Resolucao do Conselho Nacional de Saude n.° 466/2012. Conclusdo: Apresenta-se o relato
de caso de uma doenca ginecoldgica rara e que pode apresentar evolucdao maligna. O diagndstico
precoce, com utilizacdo de exames de imagem e anatopatoldgico, diminui os riscos desta evolucao.
O tratamento conservador com imiquimod a 5% apresentou bons resultados no paciente estudado.
Palavras-chave: Neoplasia intraepitelial, Oncologia, Doenca Sexualmente Transmissivel.

Abstract

Background: Bowenoid papulosis is a sexually transmitted disease induced by human papillomavirus
(HPV). The disease is characterized by multiple or solitary small wart-shaped lesions in the anogenital
region. The disease has a benign character in most cases, but it can present a malignant evolution to
squamous cell carcinoma. The diagnosis is made through clinical evaluation and histopathological
examination. Treatment is through surgical removal or conservative clinical techniques. In addition
to clinical treatment, guidance on sexual intercourse and factors that generate the recurrence of
lesions, such as smoking, is important. Aim: To report a rare gynecological disease and successful
treatment with 5% imiquimod dermatological cream. Method: The Informed Consent Form (TCLE) was
signed, agreeing with the voluntary participation in the study. The research was conducted within the
ethical standards in Research of the HUSF, under Opinion number 5,760,074 (CAAE:
64807922.6.0000.5514) according to Resolution of the National Health Council n.° 466/2012.
Conclusion: A case report of a rare gynecological disease that may present malignant evolution is
presented. Early diagnosis, using imaging and pathological examinations, reduces the risks of this
evolution. Conservative treatment with 5% imiquimod showed good results in the patient studied.
Keywords: Intraepithelial neoplasia, Oncology, Sexually Transmitted Disease.

Introducao

A papulose bowenoide é uma enfermidade sexualmente transmissivel induzida pelo
papilomavirus humano (HPV). A doenca se caracteriza por lesées multiplas ou solitarias pequenas em
formato de verrugas em regiao anogenital (NADAL et al., 2009). Essa neoplasia intraepitelial
normalmente apresenta carater benigno e as lesées permanecem estaveis e sem progressao, porém a
transformacdo maligna ja foi documentada. A lesdes podem evoluir para carcinoma espinocelular
invasivo sendo este um tumor maligno, invasivo e metastatico. Com isso, o diagnostico e tratamento
precoce das lesdes € de extrema importancia para evitar a progressao da doenca (CHAMLI et al., 2022;
ROGOZINSKI et al., 1988).

O diagnoéstico definitivo é feito pelo exame histopatolégico mostrando displasia bowenoide
caracterizada por acantose com atipia epidérmica total. O exame anatomopatologico também pode
mostrar paraceratose e hipergranulose. A imuno-histoquimica também pode ser utilizada como teste
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diagnostico onde a coloracdo do anticorpo da proteina p16 apresenta alta sensibilidade e
especificidade para a doenca (KAZLOUSKAYA et al.,2013).

A terapia para a papulose bowenoide consiste na remocéao cirlrgica ou técnicas conservadoras
como vaporizacdo por laser de dioxido de carbono, crioterapia, eletrocoagulacdo, terapia
fotodinamica por acido 5-aminolevulinico, 5-flurouracil e creme imiquimod 5% (CHAMLI et al., 2022).
Além das técnicas para remocao das lesoes, o paciente deve ser instruido sobre relagdes sexuais ja
que se trata de uma enfermidade sexualmente transmissivel e de importancia para a salde publica.
A avaliacdo deve ser mantida periodicamente ja que as lesdes tendem a recidivar mesmo apos o
sucesso terapéutico (CAMPIONE et al,2015).

Objetivo
Relatar um caso de papulose bowenoide, uma enfermidade rara na rotina ginecologica e com
risco de evolucao maligna e o sucesso no tratamento com imiquimod 5%.

Método

O trabalho foi realizado no Hospital da Universidade Sao Francisco, localizada no Municipio
de Braganca Paulista - SP. O Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE) foi assinado,
concordando com a participacdo voluntaria no estudo. A pesquisa foi conduzida dentro dos padroes
éticas em Pesquisa do HUSF sob nimero de Parecer 5.760.074 (CAAE: 64807922.6.0000.5514),
conforme a Resolucdo do Conselho Nacional de Saude n.° 466/2012.

Relato do Caso

Paciente, 54 anos, sexo feminino, admitida no Servico de Ginecologia e Obstetricia do Hospital
Universitario Sao Francisco em junho de 2022 com queixa de lesdes vulvares com evolucao de seis
meses (Figura 1) e prurido noturno na regido. Deu entrada no hospital apos tentativa de
antibioticoterapia sem sucesso. A referida relata relagdes sexuais com Unico parceiro sem utilizacao
de métodos contraceptivos.

=y / N
Figura 1 - Lesao papuloide em regiao vulvar.
Fonte: Acervo dos autores.

Foi encaminhada para realizacao de vulvoscopia e coleta de fragmentos das lesdes. O exame
de imagem demostrou lesdes vulvares hipocromicas e elevadas em pequenos e grandes labios e
realizada biopsia incisional para avaliacdo anatomopatoldgica. O histopatologico mostrou lesdao
epitelial escamosa proliferativa com feicoes boweinoides em vulva. As alteracdes clinicas associadas
a avaliacdo anatomopatologica concluem caso de papulose bowenoide.

O tratamento instituido foi o creme de imiquimod 5% a cada 48 horas durante 30 dias. Ao final
tratamento houve remissao completa das lesdes (Figura 2). A paciente foi orientada a reavaliacoes
mensais para acompanhamento das lesoes e até a data deste estudo nao houve aparecimento de novas
lesoes.

Journal of Medical Residency Review | Sdo Paulo (SP)| v.1(e019]| p.01-04 | 2022.
2

g

o
5



Journal of Medical
Residency Review

RN ARRY - P _i\
Figura 2 - Regiao vulvar apos tratamento com creme de imiquimod 5%.
Fonte: Acervo dos autores.

Discussao

A utilizacao da terapia conservadora com creme imiquimod 5% apresentou bons resultados no
paciente estudado corroborando com dados da literatura. O creme é um imunomodulador que induz
a producdo de espécies reativas de oxigénio (ROS) levando a disfuncdo mitocondrial, fissao
mitocondrial e mitofagia de células cancerigenas levando a reducao tumoral (FONSECA et al., 2021).
0 acompanhamento ginecoldgico deve ser periodico para avaliar recidiva das lesdes. O paciente deve
ser instruido sobre relacdes sexuais e evitar fatores que predispde a recidiva, como o tabagismo.

Conclusao

Relatou-se o caso de uma doenca ginecolodgica rara e que pode apresentar evolucdo maligna.
0 diagnostico precoce com utilizacdo de exames de imagem e anato patoldgico diminui os riscos desta
evolucao. O tratamento conservador com imiquimod 5% apresentou bons resultados no paciente
estudado.
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