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RESUMO

Nevo azul é uma lesdo benigna originada de melanécitos dérmicos contendo grande quantidade de me-
lanina. A variante agminada apresenta-se como um agrupamento de lesdes de nevo azul com distribui¢io
linear ou blaschkoide. Relatamos dois casos de pacientes com nevo azul agminado que surgiu sobre
cicatrizes prévias de acne, sendo a dermatoscopia de grande auxilio para diagndstico diferencial. Esta é a
primeira ocorréncia relatada de nevo azul agminado sobre cicatrizes prévias, o que pode ter ocorrido ao
acaso ou em decorréncia do processo de remodelamento do coligeno, proprio do processo cicatricial.
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ABSTRACT

Blue nevus is a benign lesion arising from dermal melanocytes containing large amounts of melanin. The agminated
variant presents a cluster of blue nevus lesions with linear or blaschkoid distribution. We report two cases of patients
with agminated blue nevus that developed on previous acne scars, and dermoscopy helped a lot in the differential
diagnosis. This is the first occurrence found in the literature of agminated blue nevus that appeared on a previous scar,
which may have occurred by chance or as a result of the collagen remodeling process inherent to the healing process.
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INTRODUCAO

Nevo azul é uma lesio benigna, geralmente assintomati-
ca, originada a partir de melandcitos dérmicos que apresentam
grande quantidade de pigmento melinico.' Pode ser congéni-
to ou adquirido, sendo que ha diversas variantes histologicas
ja descritas.>* A forma clinica mais comum ¢é a solitaria (lesio
Gnica), mas também pode manifestar-se como um agrupamen-
to de lesdes com distribui¢ido linear ou blaschkoide, geralmente
com menos de 10cm de extensio, sendo entio referido com
nevo azul agminado.’

Relatamos dois casos raros de pacientes com nevo azul
agminado que surgiu sobre cicatrizes prévias de acne na face.

RELATO DO CASO

Caso 1

Mulher, fototipo IV de Fitzpatrick, 39 anos, procurou
atendimento dermatoldgico relatando acne na face entre 12 ¢
19 anos, com formagio de pustulas e nddulos; na ocasido, nio
realizou tratamento e evoluiu com formacio de multiplas cica-
trizes. Ha 10 anos, referia surgimento de mancha enegrecida e
assintomatica na regiio bucinadora direita, o que causou preocu-
pacdo na paciente. Negava crescimento recente da lesio. Negava
comorbidades ou uso de quaisquer medicacdes.

Ao exame dermatoldgico, a paciente apresentava multi-
plas cicatrizes de acne tipo ice picks e box scars nas regides malares,
bucinadoras, zigomaticas e mandibulares, bilateralmente. Na re-
gido bucinadora direita, havia micula azul-enegrecida com 4cm
por 3,5cm, com refor¢co da pigmenta¢io ao fundo das cicatrizes
de acne (Figura 1). Nido havia linfonodos palpaveis nas cadeias da
cabeca e do pescoco.

Figura 1: Mdltiplas cicatrizes de acne tipo ice picks e box
scars na regido malar, bucinadora, zigomatica e mandibu-
lar, a direita. Presenca de macula azul-enegrecida com 4cm
por 3,5cm na regido bucinadora direita, com reforco da
pigmentacdo ao fundo das cicatrizes de acne

Figura 3: Dermatoscopia de luz polarizada: lesGes pigmen-

A dermatoscopia de luz nio polarizada evidenciou lesdes
pigmentadas homogéneas com tonalidade azul-acinzentada e au-
séncia de estruturas, entremeadas por areas de pele i, discreta-
mente eritematosa e com telangiectasias de permeio (Figura 2).
Na dermatoscopia de luz polarizada, eram visualizadas lesdes
pigmentadas azul-acinzentadas com areas sem estruturas, além
de linhas e borrdes branco-brilhantes de padrio cicatricial, pro-

Figura 2: Dermatoscopia de luz ndo polarizada: lesGes
pigmentadas homogéneas com tonalidade azul-acinzenta-
da e auséncia de estruturas, entremeadas por dreas de pele
sa, discretamente eritematosa e com telangiectasias de
permeio
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tadas azul-acinzentadas com dreas sem estruturas, além de
linhas e borrdes branco-brilhantes de padrao cicatricial
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vavelmente decorrentes da reorganizacio cicatricial propria do
processo cicatricial (Figura 3).

As hipoteses clinicas foram de nevo azul agminado, com
diferencial para pigmentacio extrinseca (tipo tatuagem), ocro-
nose exodgena, melanoma extensivo superficial e nevo de Reed.
Foi realizada bidpsia incisional sob anestesia local (punch 4mm)
em duas areas, sendo que o exame anatomopatologico eviden-
ciou epiderme normal, com melandcitos alongados na derme,
com quantidade variavel de melanina citoplasmatica, sem atipias
nucleares ou mitoses. Os achados histologicos foram definidores
para o diagnéstico de nevo azul, variante agminada, que se de-
senvolveu sobre cicatrizes prévias de acne.

Caso 2

Homem, 18 anos, referia acne desde os 12 anos. Ha dois
anos, notou surgimento de mancha azul-enegrecida na regiio
bucinadora direita. Ao exame dermatoldgico, paciente apre-
sentava comedos fechados, papulas eritematosas, raras pustulas
e cicatrizes tipo ice picks e box scars (em menor quantidade)
na face, especialmente nas regides zigomaticas, bucinadoras e
mandibulares. Na regido bucinadora direita, apresentava macula
azul-enegrecida com 4cm por 2cm (Figura 4a). A dermatoscopia
(luz nio polarizada), a lesio era composta por pigmenta¢des ho-
mogeéneas azul-acinzentadas, com auséncia de estruturas, entre-
meadas por areas de pele si eritematosa (Figura 4b). A hipotese
clinica e dermatoscopica foi de nevo azul agminado que se de-
senvolveu sobre pele acometida por acne (incluindo cicatrizes).
Paciente estd em seguimento clinico, sem qualquer abordagem
cirtrgica da lesio pigmentada.

DISCUSSAO
Os nevos azuis sio maculas, papulas, placas ou nodulos
azulados, sendo que a forma agminada foi descrita pela primeira

Figura 4: A: Macula azul-enegrecida com 4cm por 2cm na regido bucinadora direita. B: Dermatoscopia (luz ndo polarizada):

vez apenas em 1947. Deste entio, a literatura reine pouco mais de
30 casos desta variante, o que justifica a raridade do presente caso.®

As lesdes agminadas tém uma distribui¢io linear ou blas-
chkoide e sua patogénese nio é conhecida. Ha diferentes teorias
para justificar a distribui¢io segmentar, tais como o desenvol-
vimento das lesdes a partir de nervos periféricos; melanocitos
dérmicos resultantes de uma interrup¢io durante a migragio da
crista neural em direcio a epiderme; e, por fim, crescimento clo-
nal a partir de uma tnica célula.>>’

Enquanto o nevo azul comum tem predile¢io por mem-
bros e face, a forma agminada tem distribuicio semelhante en-
tre tronco, extremidades, cabeca e pescogo, além de acometer
igualmente homens e mulheres.">>% Uma hipétese é a de que
a lesio agminada tenda a surgir em area de traumas cutineos,
com implantagio de células melanociticas na derme profunda,
ou excessiva exposicio solar.’” Nos pacientes relatados, a lesio
desenvolveu-se em area fotoexposta e previamente submetida a
processo inflamatério intenso decorrente da acne.

Ha, na literatura, descri¢io de nevo azul agminado asso-
ciado a nevus spilus, melanoma, dermatomiosite, doenca de Da-
rier e complexo Carney, entretanto estes sdo os primeiros relatos
de surgimento da lesdo sobre area cicatricial.***!> O desenvol-
vimento da lesio sobre drea prévia de cicatriz de acne pode ter
ocorrido ao acaso ou a migragio de melandcitos para a derme
superior pode ter sido facilitada pelo processo inflamatério e
remodelamento do coligeno, que sio proprios da formacio da
cicatriz.

Histologicamente, o nevo azul agminado corresponde,
mais comumente, 4 variante comum, na qual os melandcitos -
bipolares ou estelares com longos dendritos — localizam-se na
derme, podendo também se agregar ao redor dos anexos cuta-

neos e feixes neurovasculares.®’
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pigmentagdes homogéneas azul-acinzentadas, com auséncia de estruturas, entremeadas por areas de pele sa eritematosa
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Mutag¢des de ativacio em GNAQ ou GNA11, cujos pro-
dutos proteicos sinalizam através da via MAPK, estio presen-
tes em mais de 83% e 7%, respectivamente, dos casos de nevo
azul.'™" J4 no nevo azul agminado, apenas um artigo avaliou
mutacdes, tendo sido identificada em GNAQ.? Nos dois presen-
tes relatos, nio foi realizada pesquisa de mutagdes.

O diagnéstico do nevo azul agminado, em geral, é um
grande desafio clinico.® Tendo em vista a complexidade das le-
soes, a dermatoscopia torna-se ferramenta de suma importancia,
especialmente na diferenciacio com melanoma e ocronose.*"
Os achados dermatoscopicos no nevo azul incluem lesio me-
lanocitica de padrio homogéneo, com poucas estruturas, areas
amorfas cinza-azuladas, podendo haver glébulos e pontos.'* A
cor azul decorre do efeito Tyndall ocasionado pela luz incidente
nos depésitos profundos de melanina (derme), que refrata e se
espalha.” Apesar da grande contribuicio da dermatoscopia, o
diagnoéstico definitivo do nevo azul ¢ histologico.
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CONCLUSAO

Tendo em vista a raridade do nevo azul agminado e sua
similaridade com outras lesdes dermatologicas, seu diagnostico
pode ser um desafio. Estes sio os primeiros casos relatados de
nevo azul agminado que se desenvolveu sobre area prévia de
cicatriz. O processo inflamatério e remodelamento do colageno,
que sdo tipicos do processo cicatricial, podem ter facilitado a
migracio dos melandcitos para a derme superior.
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