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Resumo. A ceratose liquendide é uma enfermidade cutanea pouco relatada e que ainda
possui pouco estudo em Medicina Veterinaria. Essa enfermidade pode acometer caes
adultos de forma idiopatica, causando lesdes solitarias, alopécicas e ndo pruriginosa no
pavilhdo auricular, axilas e virilhas de cdes adultos. Frequentemente as les6es desaparecem
espontaneamente, dificultando o diagndstico dessa enfermidade, que é realizado de acordo
com as caracteristicas macroscopicas das lesdes cutaneas e analises histopatologicas. O
objetivo desta revisdo de Literatura é caracterizar as lesdes causadas por essa enfermidade
e a realizacdo do seu diagnostico, assim como seu diagndstico diferencial.
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Lichenoid keratosis in dogs: characteristics and diagnosis of a
related disease in veterinary medicine

Abstract. Lichenoid keratosis is a skin disease that is little reported and still has little study
in Veterinary Medicine. This disease can affect adult dogs in an idiopathic way, causing
solitary, alopecic and non-itchy lesions in the ears, underarms and groins of adult dogs. The
lesions often disappear spontaneously, making it difficult to diagnose this disease, which
is performed according to the macroscopic characteristics of the skin lesions and
histopathological analyzes. The purpose of this literature review is to characterize the
injuries caused by this disease and the realization of its diagnosis, as well as its differential
diagnosis.
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Introducéo

A ceratose liquendide (CL) é uma enfermidade cutinea raramente relatada em cées. Essa doenca se
assemelha a uma enfermidade da pele humana, denominada de “ceratose liquendide benigna (Souza et
al., 2009). Normalmente assume a forma de lesdes Unicas em pina, podendo também afetar as axilas e
virilha de cées adultos. As lesdes se caracterizam por ser circunscritas, eritematosas, escamosas. Além
disso, estdo associadas a formagao de placas hiperceratéticas ou papilomas, variando de 0,5 a 2 cm de
didmetro (Miller et al., 2013). N&o ha predisposi¢do de raca ou sexo e a etiologia dessa condicdo é
desconhecida.
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As lesdes de ceratose liquendide que ocorrem na virilha e axilas devem ser diferenciadas dos
papilomas de acantose e da dermatose psoriasiforme liquenoide. O aparecimento de les6es no pavilhdo
auricular pode auxiliar na diferenciacéo da ceratose liquendide com essas enfermidades (Patnaik et al.,
1984; Poggiani et al., 2012).

O diagnostico é baseado nas caracteristicas macroscopicas das lesGes cutaneas associadas a
histopatologia. Histologicamente, pode-se observar grande quantidade de linfdcitos e plasmdcitos na
juncdo derme epidérmica, que podem invadir a epiderme, da mesma forma que ocorre na dermatose
liquendide e na micose fungica.

As medidas terapéuticas incluem a excisdo cirurgica das lesdes ou observagao do quadro clinico, sem
tratamento concomitante (Miller et al., 2013). O progndstico da ceratose liquendide € favoravel, e a
maioria dos casos desaparece espontaneamente (Patnaik et al., 1984; Poggiani et al., 2012).

Aspectos estruturais da pele

A pele é o maior 6rgao do corpo, reunindo muitas fungbes essenciais do organismo, como protecao,
regulacdo da temperatura e producdo de vitamina D. Essa estrutura pode ser dividida em duas camadas
principais, a epiderme e a derme, mas também devemos considerar tecido subcutaneo e apéndices
(foliculos pilosos, glandulas sebaceas, glandulas sudoriparas) (Zachary et al., 2012).

A epiderme, porcdo mais externa da pele, composta por multiplas camadas de células, é onde podem
ser observadas alteragdes histologicas. A divisdao mais superficial é chamada de estrato corneo e é
caracterizada pela presenca de células queratinizadas e achatadas, os cornedcitos, que constantemente
se desprendem. Portanto, temos a camada granular, constituida por células degeneradas com granulos
de querato hialino, corando basofilicamente. Essas duas camadas podem ser separadas por células
completamente queratinizadas, o estrato lucido, que é mais bem visualizado nas almofadas de cées e
gatos. Mais profundamente, esta o estrato espinhoso composto de células poliédricas conectadas entre
si por desmossomos. Finalmente, existe o estrato basal, ou camada germinativa, formado por uma linha
de células cuboidais apoiadas em uma membrana basal. Esta porcdo também é observada em
melandcitos, células de Langerhans e células de Merkel (Miller et al., 2013; Zachary et al., 2012).

A derme consiste em fibras de colageno e elésticas e substancia amorfa; tem como funcdo nutrir e
apoiar a epiderme. A derme superficial adapta-se ao contorno da pele e mantém a porcao superior do
foliculo piloso e das glandulas sebaceas, constituindo-se de fibras finas de colageno. A camada dérmica
profunda sustenta a porcao inferior do foliculo piloso e as glandulas apdcrinas, consistindo em feixes de
colageno maiores que a superficie. Na derme normal encontram-se linfdcitos, mastocitos, células
plasmaticas, macréfagos e, raramente, eosinofilos e neutrdfilos, que se concentram em torno de
pequenos vasos superficiais (Miller et al., 2013; Zachary et al., 2012).

Etiopatogenia

A ceratose liquendide é uma doenga cutanea raramente relatada em cées. H& evidéncias de que essa
condi¢do ¢ semelhante a uma doenca comum da pele humana, conhecida como “ceratose liquendide
benigna” (Souza et al., 2009). Na maioria dos casos, os caes afetados séo adultos, e de acordo com a
literatura, parece haver uma predilecdo por raga ou sexo na etiologia da doencga (Anderson et al., 1989),
ao contrério do que ocorre na doenga de pele humana, em que as lesdes ocorrem predominantemente no
tronco e extremidades superiores e as mulheres de meia-idade sdo mais afetadas (Kim et al., 2013; Kim
et al., 2015). A doenca é idiopatica em animais, mas a condicdo em humanos foi associada a areas
expostas ao sol (Goette, 1980).

Sinais clinicos

Clinicamente, a ceratose liquendide é caracterizada pelo surgimento de lesdes solitarias, alopécicas,
nado pruriginosas, bem circunscritas na forma de nddulos, papulas ou como placas hiperceratéticas ou
papilomatose (verrucosa), geralmente eritematosa ou marrom-clara, escamosa, que normalmente atinge
um didmetro de 0,5 a 2 cm (Muller et al., 2013; Souza et al., 2009). Frequentemente, essas lesdes
regridem espontaneamente (Morgan et al., 2005). As lesdes afetam principalmente a pele da parte
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interna do pavilhdo auricular e virilha, mas também podem afetar as axilas (Figura 1) (Souza et al.,
2009).

Figura 1. Ceratose liquendide na pele de um cdo macho, raca Dobermann. Placas verrucosas,
marrom claro, multifocal na superficie interna da orelha esquerda (Souza et al., 2009).

Diagnostico

Para o diagndstico de ceratose liquenoide deve-se considerar uma combinacdo de manifestacdes
clinicas e achados histopatoldgicos. As bidpsias excisionais sdo recomendadas para placas solitarias e,
se estiverem presentes na pina, deve-se cuidar para ndo danificar a fragil cartilagem subjacente (Gross
et al., 2008). Gross et al. (2008) caracterizaram a lesdo histologicamente pela observacdo de epiderme
irregularmente acantética e, em alguns casos, com hiperplasia psoriasiforme acentuada. Geralmente ha
hiperceratose difusa e paraqueratose multifocal, variavelmente severa e hipergranulose, devido ao
aumento da espessura da camada granular. Outras caracteristicas incluem crostas e pustulas
intradérmicas. Pode-se observar também extensa infiltracdo celular por linfécitos e plasmécitos na
juncdo dermoepidérmica (Figura 2), que pode invadir a epiderme, semelhante a casos de dermatose
liguendide e doencas fungicas (Souza et al., 2009).
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Figura 2. Ceratose liquentide na pele de um cdo, raga Dobermann. Infiltrado
inflamatorio denso que oblitera a juncdo derme epidérmica, aspecto tipico
da dermatite liquendide. O infiltrado inflamatério consiste principalmente
em pequenos linfdcitos ndo clivados e em quantidade moderada de células
plasméticas. Observar o intenso epiteliotropismo, acumulos de linfocitos
entre 0s queratindcitos na epiderme acantética e grandes cavidades
bolhosas subepidérmicas parcialmente preenchidas por linfdcitos e alguns
neutrofilos degenerados (Souza et al., 2009).
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Diagnostico diferencial

Clinicamente, as lesbes de ceratose liquendide que ocorrem na virilha devem ser diferenciadas de
papilomas, acantose nigricante e dermatose liquendide. O envolvimento das orelhas pode auxiliar nessa
diferenciacdo, assim como outras doencgas (Souza et al., 2009). Histologicamente, outra patologia
importante deve ser considerada como diferencial, a dermatose liquendide psoriasiforme, mas esta é
mais comumente encontrada em cées de raga Springer Spaniel (Gross et al., 2005).

Tratamento

O prognostico da ceratose liquendide ¢é favoravel com regressao espontanea na maioria dos casos
(Anderson et al., 1989). Quando isso ndo ocorre, a melhor indicacdo terapéutica é a excisao cirirgica
com posterior observacéo a esse tratamento (Muller et al., 2013).

Consideracoes finais

A ceratose liquendide é uma doenca de pele pouco estudada na medicina veterinaria, embora seja
reconhecida had muitos anos em cdes. Embora incomum, a ceratose liquenoide retne caracteristicas
Unicas que permitem uma suspeita clinica fundamentada e um facil diagnostico histoldgico. Além disso,
essa condicdo ndo afeta seriamente a saude do animal, obtendo um progndstico favoravel.

A falta de informacGes sobre esta enfermidade envolve diversos fatores, principalmente as raras
ocorréncias na pratica clinica, sendo pouco relatada na literatura até 0 momento. Porém, outros fatores
podem estar relacionados a essa doencga, como o diagndstico incorreto e o atraso do diagndstico, uma
vez que as lesdes costumam regredir espontaneamente, ndo permitindo uma melhor avaliagcdo do caso.
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