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RESUMO

Introdugdo: O nevo epidérmico verrucoso inflamatério linear, o chamado NEVIL, é uma
variante clinica rara de nevo epidérmico verrucoso e se caracteriza por fendmenos inflamatérios
recorrentes. Apresenta-se aqui um caso extenso de NEVIL em paciente de idade escolar, na
primeira década de vida, buscando informacdes acerca da lesdo e seu risco de malignizagdo.
O caso em questdo se destaca por relevancia, haja vista sua raridade de apresentag@o e por ser
uma condi¢do bastante refratdria ao tratamento. Objetivo: relatar um caso clinico de um
paciente com NEVIL. Metodologia: revisdo de bibliografias em comparagdo ao caso descrito
cujo trabalho se deu a partir da coleta de dados coletados do prontudrio e registros
fotograficos realizados apds consentimento. Caso Clinico: paciente, do sexo feminino, 9 anos,
comparece a consulta com seu médico de familia e comunidade. apresentando, desde o
nascimento, uma placa de aspecto verrucoso, coloracdo acastanhada, bem como halo
hipercromico, na regido do gliteo direito. Comparece a rotina de pediatria e, apos
interconsulta com dermatologista do convénio académico, foi estabelecido o diagndstico de
NEVIL via dermatoscopia, sendo realizado orientagdes necessarias, pontuado a benignidade
do caso e pactuado consultas de seguimento. Conclusdo: Diante da complexidade na
diferenciacdo do NEVIL de outras dermatoses, esse relato fortalece a importincia da
transdisciplinaridade e apoio matricial de patologias dermatoldgicas vivenciadas na atengdo
primdria. Outrossim, a discussdo sobre os critérios diagndsticos especificos e as opcoes
terapéuticas disponiveis ressalta a necessidade continua de pesquisa para melhorar a qualidade
de vida dos pacientes afetados por essa condi¢do e suprir suas expectativas frente a esse
diagnéstico.
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1 INTRODUCAO

Os nevos epidérmicos verrucosos sao desordens hamartomatosas do desenvolvimento,
originadas a partir de células ectodérmicas embriondrias que sofreram mutagdes pds-zigoticas
em células pluripotentes. Essas lesdes sdo caracterizadas por hiperplasia benigna da epiderme
superficial e anexos (RINCON et al., 2014).

O nevo epidérmico verrucoso inflamatério linear (NEVIL), foco deste estudo,
representa uma variante inflamatéria rara do nevo epidérmico verrucoso, sendo responsdvel
por aproximadamente 5% dessas lesdes (GON; MINELLI; FRANZON, 2010). Trata-se de
uma dermatofitose pouco frequente, de etiopatogenia ainda ndo completamente esclarecida,
mas que possivelmente decorre de mutagdes somadticas resultando em mosaicismo genético.
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Esse mecanismo estd relacionado ao aumento na producio de interleucinas tipo 1 e 6, bem
como ao fator de necrose tumoral alfa (ZEMERO et al., 2021).

Clinicamente, o NEVIL se manifesta como placas elevadas de superficie ceratdsica,
acompanhadas de inflamacdo e prurido, dispostas de maneira linear ao longo das linhas de
Blaschko, com predominancia unilateral e predilecdo pelos membros inferiores (ZEMERO et
al., 2021). Normalmente, sua manifestacdo ocorre antes dos cinco anos de idade em 75% dos
casos, sendo mais frequente no sexo feminino, com uma propor¢do de 4:1 (FERREIRA et al.,
2013).

O diagnéstico diferencial do NEVIL inclui diversas dermatoses lineares, como
incontinéncia pigmentar (estdgio verrucoso), liquen estriado e psoriase linear, sendo esta
dltima especialmente relevante, pois ambas as condicdes apresentam respostas terapéuticas
distintas (RINCON et al., 2014).

O estudo imuno-histoquimico revela que o NEVIL apresenta maior expressio de
HLA-DR, positividade para queratina-10 e um aumento de subconjuntos de células T em
comparagdo a psoriase linear (FERREIRA et al., 2013). Histologicamente, ambas as doengas
podem se apresentar de maneira semelhante, alternando entre ortoceratose e paraceratose,
além de presenca ou auséncia da camada granular. Outros achados incluem papilomatose,
acantose e infiltracdo dérmica linfocitaria (GON; MINELLI; FRANZON, 2010).

Dessa forma, diferenciar o NEVIL de outras dermatoses lineares pode ser desafiador.
O presente estudo visa relatar um caso clinico de nevo epidérmico verrucoso inflamatério
linear, abordando suas manifestacdes clinicas, diagndstico e tratamento, contribuindo para o
avanc¢o do conhecimento médico sobre essa condicao.

2 RELATO DE CASO

Menina, 9 anos, comparece a consulta de rotina em pediatria com seu médico de familia
e comunidade, apresentando, desde o nascimento, uma placa de aspecto verrucoso, coloragao
acastanhada, com halo hipercromico, na regido do gliteo direito. Durante as primeiras consultas
de puericultura, a responsdvel da paciente dizia que os médicos atribuiam o diagndstico a um
“sinal”. Ademais, a responsavel afirma que a lesdo vem progredindo de tamanho, assumindo
projecao linear, com episddios de inflamacdo local, chegando ao tamanho de 4x2 cm (figura 1).
Refere pouca melhora com uso de corticoides topico e oral.

Ap6s a consulta inicial, foi realizada uma interconsulta com a dermatologista do
convénio académico da Unidade de Atencdo Bésica, sendo realizada dermatoscopia (figura 2)
e estabelecido o diagnéstico de nevo epidérmico verrucoso inflamatério linear. Em seguida,
foram realizadas as orientacdes necessdrias, pontuada a benignidade do caso e pactuadas
consultas de seguimento.
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Figura 1 - Placa verrucosa, coloracdo acastanhada, com disposicdo linear em nadega

Figura 2 - auséncia de rede pigmentada, confirmando a natureza ndo melanocitica a
dermatoscopia.

DISCUSSAO

No ambito da Atencdo Primdria a Saude (APS), o manejo adequado de condi¢des
dermatoldgicas € essencial para a promocao da satide e qualidade de vida dos pacientes. Nesse
contexto, o presente relato de caso aborda o Nevo Epidérmico Verrucoso Inflamatério Linear
(NEVIL), uma condic¢do cutanea rara, porém clinicamente relevante, especialmente quando se
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manifesta em pacientes em idade escolar, faixa etdria de maior prevaléncia (ZEMERO et al.,
2021).

A paciente em questdo, uma jovem de 9 anos, foi avaliada na unidade bésica de saide,
apresentando uma lesdo cutanea a esclarecer, clinicamente assintomética. A dermatoscopia
revelou auséncia de rede pigmentada, confirmando a natureza ndo melanocitica. Diante desse
quadro, foi estabelecida a suspeita diagndstica de NEVIL, hipétese corroborada pela anélise
cuidadosa da histdria clinica, com relato de inflamagdes recorrentes, exame fisico e revisao da
literatura pertinente (FERREIRA et al., 2013).

Considerando a escassez de relatos de casos de NEVIL na literatura pedidtrica, a
discussdo acerca do diagnoéstico diferencial torna-se fundamental. Estudos destacam a
importancia de distinguir o NEVIL de outras condi¢des cutaneas, como a psoriase linear (PL),
enfatizando critérios clinicos e histopatolégicos especificos para cada diagnéstico (RINCON
et al., 2014; ZEMERO et al., 2021). A diferenciacdo é ainda mais importante, uma vez que
ambas as doencas respondem de maneiras distintas ao tratamento (FERREIRA et al., 2013).

Seguindo essa linha, € possivel acompanhar a discussdo de autores que citam critérios
que favorecem o diagnéstico de NEVIL em relagdo a PL, tais como:

Lesdes pdpulo-ceratdsicas inflamatodrias dispostas em faixa; Predominincia no sexo
feminino; Prurido intenso; Surgimento no inicio da infincia; Refratariedade terapéutica;
Histopatologia de aspecto psoriasiforme (ZEMERO et al., 2021).

O caso estudado preenche alguns desses critérios, além do fato de que, ao longo da
vida da crianca, a lesdo permaneceu limitada a drea do envolvimento inicial, achado incomum
na psoriase, cujas lesdes tendem a mudanga de padrdo e generalizacdo com evolu¢do em
surtos de remissdo e exacerbacao clinica (GON; MINELLI; FRANZON, 2010).

O NEVIL € uma condi¢do bastante refratdria ao tratamento atualmente estabelecido,
sendo descritas diversas estratégias, tais como:

Glicocorticoide tépico sob oclusdo; Corticosteroide intralesional; Combinacdo de
tretinoina 0,1% com fluorouracil 5%; Andlogos de vitamina D3; Alcatrdao; Excisdo cirdrgica;
Crioterapia com nitrogénio liquido (GON; MINELLI; FRANZON, 2010). Contudo, ainda nao
ha pesquisas que demonstrem a superioridade de qualquer uma dessas abordagens (ZEMERO
et al., 2021).

Sendo assim, as caracteristicas clinicas e evolutivas da doenga merecem atencdo e
podem gerar repercussdes fisicas e psicoemocionais com o avanco da idade, afetando
negativamente a qualidade de vida dos pacientes. Além disso, o risco de malignizacio,
embora baixo, tem sido citado na literatura para essa patologia (FERREIRA et al., 2013).

CONCLUSAO

Portanto, diante da complexidade na diferenciacdo do NEVIL de outras dermatoses
lineares, este estudo destaca a importancia do reconhecimento precoce e do manejo adequado
dessa condi¢do cutanea rara. Ao apresentar um relato de caso detalhado, abordando
manifestagdes clinicas, diagndstico e opgdes terapéuticas, contribui-se para um melhor
entendimento médico e para uma abordagem mais resolutiva na Atenc¢ao Primdria a Saude.

Ademais, a discussdo sobre os critérios diagndsticos especificos e as opgdes
terapéuticas disponiveis ressalta a necessidade continua de pesquisa para otimizar o cuidado e
melhorar a qualidade de vida dos pacientes afetados por essa condi¢ao.
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