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A pele da regicio perianal

1.1. Histologia

Rute Facchini Lellis

A pele é o maior 6rgao do corpo e representa 15% do peso corpéreo total; com funcdes diversas,
age como uma barreira mecanica semipermeével, participa da termorregulacéo e do balango ele-
trolitico, sendo um importante drgéo imunoldgico. Exibe variagdes de acordo com a idade, raga,
género e localizagdo anatomica e, além das dermatoses primdrias, pode refletir manifestacdes de
doencas sistémicas ou de outros 6rgaos.!®

Histologicamente, é composta por epiderme (Figuras 1.1 e 1.2) e anexos cutaneos, e a derme.
A zona de membrana basal é uma rede de glicoproteinas que faz uma interface permitindo a inte-
gracdo fisica e metabdlica entre os componentes epiteliais e mesenquimais. '
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FIGURA 1.1: Corte histoldgico corado por hematoxilina-eosina (HE) mostra epiderme costituida em cerca de 90% por
ceratindcitos, que se diferenciam em camada basal, camada espinhosa (ou escamosa), camada granulosa e cama-
da cérnea. Outras células que compdem a epiderme sdo os melandcitos que produzem melanina (sefas); células de

Langerhans que sao células dendriticas apresentadoras de antigeno (circulo); células de Merkel que estdo relacionadas
com a fungao tactil, ndo visualizadas na coloracéo de rotina (HE, 40x) (foto: Dra. Rute Lellis).
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FIGURA 1.2: Acrossiringeo representando a saida do ducto dérmico através da epiderme (HE, 100x)
(foto: Dra. Rute Lellis).

A pele perianal inicia na transi¢do cutaneo-mucosa, em que o epitélio escamoso estrati-
ficado ndo ceratinizado da mucosa do final do canal anal se torna gradualmente ceratinizado
(Figura 1.3). Nessa zona onde ocorre a ceratinizacdo, a quantidade de melanécitos, células de
Langerhans, linfcitos T e células de Merkel aumenta de maneira gradual, conforme alcanga a
proximidade com a pele. Foliculos pilosos (Figura 1.4), glandulas écrinas, apdcrinas (Figura 1.5)
e glandulas sebaceas (Figuras 1.6 e 1.7) ndo estdo presentes na mucosa, emergindo apenas na
porgao cutanea.
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FIGURA 1.3: Corte histolégico corado por HE evidencia a transicéo cutdneo-mucosa onde
ocorre a ceratinizagdo do epitélio plano estratificado (HE, 40x) (foto: Dra. Rute Lellis).

FIGURA 1.4: Os pelos pubianos sao produzidos por foliculos pilosos intermedidrios repre-
sentados nos cortes histoldgicos de rotina (HE, 100x).
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FIGURA 1.5: Porgdes secretdrias enoveladas das glandulas apdcrinas e écrinas evidenciadas na reagdo imu-
no-histoquimica pelo anticorpo ck7 (40x). Os ductos apdcrinos (abaixo) s@o maiores e localizam-se mais pro-
fundamente que os écrinos (acima) na derme e hipoderme. As glandulas apdcrinas sao encontradas em regioes
especificas como axilas, regiao mamaria e anogenital, palpebras (glandulas de Moll) e canal auditivo externo
(glandulas ceruminosas) (foto: Dra. Rute Lellis).
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FIGURA 1.6: Glandulas sebéaceas formadas por I6bulos sebéaceos ao redor de foliculos pilosos (HE, 100x). Na
periferia dos l6bulos estdo as células germinativas que se diferenciam e acumulam lipidios intracitoplasméatico
conforme ocupam o centro dos I6bulos e secretam todo seu contetdo (secrecdo holdcrina) através do ducto
excretor que se abre no infundibulo folicular (foto: Dra. Rute Lellis).
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FIGURA 1.7: Lobulos sebéceos exibindo padréo citoplasmético multivacuolizado através da reag@o imuno-histoquimica
pelo anticorpo EMA (40x) (foto: Dra. Rute Lellis).

Como supracitado, as particularidades histoldgicas estao relacionadas com as necessidades
anatomicas da regido, sendo encontradas estruturas anexais adicionais, como as glandulas ano-
genitais mamaria-simile (Figura 1.8) que compartilham morfologia, histologia e imunofenétipo
com as glandulas mamaérias (portanto, exibem os mesmos marcadores imuno-histoquimicos). Sao
revestidas por epitélio colunar simples circundado por células mioepiteliais. Ao superficializarem,
entram diretamente na epiderme (o ducto se torna escamoso) e perdem as células mioepiteliais.
Nem toda glandula é funcional, anteriormente eram consideradas glandulas cutaneas écrinas e
apocrinas.!-?

Reconhecer as caracteristicas histolégicas da pele perianal (Tabelas 1.1 e 1.2) possibilita o re-
conhecimento das dermatoses locais que abrangem doencas inflamatérias (Figura 1.9), infecgdes
(Figura 1.10) e neoplasias malignas (Figuras 1.11 a 1.14). A bidpsia pode ser uma ferramenta
valiosa demonstrando o diagnéstico definitivo das doengas que comprometem a regido perianal.:-*
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FIGURA 1.8: Glandulas anogenitais mamaérias-similes (HE), exibindo dilatagao cistica focal
(foto: Dra. Rute Lellis).

FIGURA 1.9: Pele perianal com psoriase (HE). Observam-se modificacdes epidérmicas como paraceratose,
presenca de microabscessos intracérneos, hipogranulos e acantose (foto: Dra. Rute Lellis).
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TageLa 1.1: Coloragdes especiais mais utilizadas em dermatopatologia

Coloragao (Histoquimica) Aplicagao
HE (Hematoxilina e Eosina) Coloragdo de ratina, niicleos em roxo e citoplasma rosa
PAS Cora zona de membrana basal, glicogénio e fungos
Grocott Cora fungos
Alcian blue Cora mucina
Fontana Masson Cora melanina
Tricromio de Masson Cora misculo em vermelho, fibrose em azul

TageLa 1.2: Reagdes de imuno-histoquimica utilizadas em dermatopatologia

Anticorpo Aplicagao

AE1-AE3 Pancitoqueratina, confirma linhagem epitelial, marca epiderme e anexos cuténeos

CAM 5.2 CK 8/18, confirma linhagem epitelial, (til para detectar neoplasia glandular

CK7 Confirma presenga de células de Paget mamaria e extramamaéria

P63 Ceratindcitos basais e suprabasais, bainha externa do foliculo piloso, glandulas sebaceas e células
mioepiteliais

Proteina S100 Marca melanécitos, células de Langerhans, tecido adiposo, células mioepiteliais

S0X-10 Marca melandcitos e células de Schwann

MITF-1 Marcador melanocitico (nuclear), linfécitos, misculo liso, mastdcitos, fibroblastos e células de Schwann

HMB45 Marcador melanocitico

Melan A/ Mart 1 Marcador melanocitico

CK20 Marcador de células de Merkel

Neurofilamento Marcador de células de Merkel

Sinaptofisina Marcador de células de Merkel

Cromogranina Marcador de células de Merkel

ERG Marcador de células de vasos

FLI-1 Marcador de células de vasos

CD207 (Langerina) | Marcador de células de Langerhans

CD1a Marcador de células de Langerhans

AML Marcador de misculo liso

Adipofilina Marca glandulas sebéceas e tecido adiposo

EMA Marca células perineurais e glandulas sebéceas

CEA Marca limen de glandulas apdcrinas e écrinas

CD117 Mastécitos
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FIGURA 1.10: Nos condilomas acuminados, a pele apresenta papilomatose e a epiderme esté espes-
sada com hiperceratose, paraceratose e acantose. Os ceratindcitos superficiais tém ntcleo volumo-
so hipercorado e cromatina irregular, caracterizando os efeitos citopaticos da infecgéo por HPV. Os
vasos da derme estdo ectasiados e congestos (foto: Dra. Rute Lellis).
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FIGURA 1.11: Carcinoma de células escamosas in situ na coloragao de rotina HE, exibindo atipias citoar-
quiteturais e mitoses nas camadas superficiais da epiderme (foto: Dra. Rute Lellis).

FIGURA 1.12: Carcinoma de células escamosas /n sifu na reagdo imuno-histoquimica p16
positivo nos blocos celulares (foto: Dra. Rute Lellis).
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FIGURA 1.13: Adenocarcinoma raro na doenga de Paget extramamaria. Caracterizado por dissemi-
nagao intraepidérmica das células neoplésicas vindas de glandulas da pele perineal ou secunda-
rias de visceras subjacentes (foto: Dra. Rute Lellis).
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