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Resumo

As neoplasias cutaneas anexiais apresentam variados aspectos morfoldgicos e por isso motivam
diferentes designacoes e classificacoes. Neste relato de caso ressaltamos a dificuldade no diag-
nostico desse tumor, pois como é raro, dificilmente é citado em livros ou textos e a divulgacao
de casos clinicos € importante para que os patologistas tenham seus sentidos agucados para esse
diagnostico.
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Abstract

The cutaneous adnexal neoplasms exhibit varied morphological and motivate why different
designations and classifications. In this case report we emphasize the difficulty in diagnosis of
this tumor as being rare, as it is hardly mentioned in textbooks and dissemination of clinical
cases is important for pathologists to have their senses heightened to the diagnosis.
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bular papilar) € um tumor benigno raro, que
mostra uma predominancia do sexo feminino
(2:1) e uma distribuicao ampla de idade (18-78
anos)." O couro cabeludo é mais comumente

Introducao

As neoplasias cutaneas anexiais apresentam
variados aspectos morfoldgicos e por isso moti-

vam diferentes designacodes e classificacoes. Isso
dificulta o diagndstico desses tumores e torna
necessario que o patologista esteja atento para
os diferentes aspectos morfologicos de cada um
deles. Apresentamos um caso de tumor anexial
cutaneo glandular situado na derme e hipo-
derme com diferentes aspectos morfoldgicos,
o qual teve como diagnéstico final adenoma
tubular cutaneo.

O Adenoma Tubular Apdocrino (adenoma apocri-
no, hidradenoma tubulopapilar, adenoma tu-
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afetado, embora as lesoes tém sido descritas
em uma variedade de outros sitios, incluin-
do a face, palpebras, axila, membros inferi-
ores e genitalia. O ultimo, no entanto, pode
representar um adenoma anogenital de glan-
dulas mamaria-like. Aqueles que se apresen-
tam no couro cabeludo, frequentemente sao
provenientes de um nevo sebaceo e sao mui-
tas vezes associados com siringocistadenoma
papilifero. O tumor geralmente se apresen-
ta como um nodulo dérmico de 1-2 cm de
diametro ou como lesao pedunculada, com
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frequéncia de duracao de muitos anos, particu-
larmente aqueles em desenvolvimento dentro
de alguns nevos sebaceos. A lesao é benigna e
sua recorréncia € rara. Pode ser dificil distin-
guir Adenoma Tubular Apdcrino de Adenocar-
cinoma Metastatico e Carcinoma Apocrino,3*
contudo a auséncia de atipia nuclear e alto
indice mitético, juntamente com a idade do
paciente, favorecem a natureza benigna desse
tumor. Metastase nao tem sido relatada, mas
o tumor pode ser localmente agressivo se evi-
denciado invasao perineural.>> O tratamento
do Adenoma Tubular Apécrino é a excisao cirur-
gica. A cirurgia de Mohs tem sido utilizada com
sucesso para remocao de uma variedade de
neoplasias malignas da glandula sudoripara.®

Relato de Caso

Paciente do sexo masculino, apresentando
lesao tumoral no couro cabeludo, nao doloro-
so, que foi totalmente excisada para fins de
diagnostico. No exame microscopico observa-
se uma neoplasia bem delimitada constituida
de lbébulos solidos basofilicos formados por
células com nucleo cromatico escuro e outras
de nucleos mais claros. (Figura 1) Um outro
componente é cistico, contendo material eo-
sinofilico em seu interior. Um terceiro compo-
nente € a presenca de formacoes papiliferas
arredondadas revestidas por dupla camada de
células que exibem secrecao apocrina (Figura
2). A neoplasia nao mostra ligacao epidérmica
ou folicular. O diagnostico final foi de adenoma
tubular.

Figura 1: Figura 1: Microscopia - neoplasia bem delimitada constituida de lobulos sélidos
basofilicos formados por células com nlcleo cromatico escuro e outras de nucleos mais claros
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Figura 2: Microscopia - presenca de formacoes papiliferas arredondadas revestidas por dupla
camada de células que exibem secrecdo apocrina

Discussao

Os tumores apocrinos incluem também nevo
apocrino, glandulas apocrinas, cistoadenoma
hidroadenoma papilifero, siringoadenoma
papilifero. O adenoma tubular, também de-
nominado adenoma tubular apoécrino, adeno-
ma tubulo-papilar apdcrino e siringoadenoma
tubular, € um tumor raro descrito inicialmente
em 1972, por Landry and Winkelmann,” em um
caso em que estava associado com nevo seba-
ceo.?® Muitos autores enfatizam que na prati-
ca existe um espectro morfologico que varia
do adenoma tubular ao siringocistoadenoma
papilifero.® Foi aventada a possibilidade do
crescimento desse tumor ser estimulado por
infeccoes por papiloma virus® e para alguns
autores, na verdade, esse tumor seria melhor
classificado como carcinoma.' No caso aqui
apresentado, o principal diagnostico diferen-
cial foi realizado com o siringocistoadenoma
papilifero, que foi afastado, pois nao se obser-
vava ligacao das massas tumorais com a epi-
derme ou infundibulo do pelo. Os tumores do
grupo poroma foram descartados pela auséncia

de células poroides. A hipotese do hidroade-
noma papilifero foi afastada pela morfologia
dos lébulos e localizacao clinica do tumor.

Adenoma tubular apoécrino difere do carcinoma
apocrino papilar pela auséncia de um padrao
de crescimento infiltrativo e atipia citologica.
Mitoses geralmente sao escassas e formas anor-
mais estao ausentes. No presente caso, assim
como nos casos relatados por Mitsuishi e Ross, os
aspectos morfoldgicos foram suficientes para o
diagnostico definitivo desse tumor; no entanto,
em alguns casos, o estudo de imuno-histoquimi-
ca € necessario para confirmacao diagnostica,
onde a superficie luminal das células de reves-
timento epiteliais tubulares mostra forte ex-
pressao de EMA e CEA. HMFG-1 e GCDFP podem
estar presentes. As células mioepiteliais podem
ser destacadas com proteina imuno-histoquimi-
ca SMA ou S-100.

Finalmente, ressaltamos que o grande
numero de tumores anexiais cutaneos e suas
diferentes linhagens celulares sao obstaculos
para o diagnostico e classificacdo. O patolo-
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gista deve estar atento as caracteristicas de- 11. Requena L, Kiryu H, Ackerman AB.
mograficas, topografia, aspectos morfologicos, Neoplasms with Apocrine Differentiation.
achados imuno-histoquimicos e até ultraes- Philadelphia, Pa: Lippincott-Raven; 1998.
truturais desses tumores para um diagnostico

mais qualificado.
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