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Introducao

O Sarcoma de Kaposi é uma doenga angioproliferativa que requer infecdo com o herpes
virus humano (HVH-8). De acordo com as circunstincias nas quais o desenvolvimento

ocorre, é classificada em quatro tipos: classico, endémico, iatrogénico e associado ao

sindrome da imunodeficiéncia adquirida. [1] [2] [3]

O Sarcoma de Kaposi é caracterizado pelo surgimento de lesdes purpuras, avermelhadas,
acastanhadas ou pretas maculares ou papulares, ocasionalmente com flictena associada.
Estas sdo fridveis e propensas a hemorragia autolimitada. Varidveis em dimensdo, podem
manter-se imutaveis durante meses ou anos ou crescer rapidamente em semanas e
disseminar. A literatura contém referéncias de pelo menos dez variantes morfologicas das
lesdes cutaneas, pelo que a variabilidade é elevada. Pode ainda surgir linfedema da
extremidade afetada.[4] [5] No entanto, ndo é geralmente associada a proliferacdo nodular
linfatica mas sim a infiltracdo dérmica. O envolvimento dos restantes tegumentos ou

sistemas é raro ou ndo apresenta impacto progndstico valorizavel. [6] [7] [8] [9]

Na maior parte dos casos, o Sindrome de Kaposi tem um curso crénico e indolente, sem
impacto na sobrevida do individuo. Neste grupo etério, a morte por causas nao relacionadas
€ muito mais comum. No entanto, ocasionalmente a patologia pode apresentar um inicio
agressivo e rapidamente progressivo ou passar da indoléncia para um agravamento subito

que leva a incapacidade ou mesmo a morte.[10] [11]

Metodologia

Através da exposicdo de um caso clinico, os autores descrevem a abordagem e tratamento
das lesdes cutaneas de um doente com extensa disseminacao de Sarcoma de Kaposi classico
complicado pelo diagnéstico de Linfoma T angioimunoblastico, cujo tratamento dirigido

conduziu ao agravamento de lesdes. A elevada carga sintomatica, associada aos desafios
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para a gestdo das feridas tornam este caso relevante para a pratica clinica. O impacto
negativo provocado pelos sintomas traduz-se na perda de qualidade de vida. Dado que a
cicatrizagdo destas feridas é altamente improvavel, o objetivo é a promogao do conforto

possivel do doente.

Conclusao

Organizado cronologicamente, os autores fundamentam as estratégias adotadas e
apresentam os resultados obtidos: a remissdo completa das lesdes e a reducdo da carga

sintomética com ganhos na qualidade de vida e autonomia.
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