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INTRODUGAO: A sifilis é uma infeccdo de caréter
sistémico, causada pela bactéria Treponema pallidum,
transmitida por contato sexual ou transmissdo vertical
durante a gravidez. E um importante problema de sadde
publica e sua incidéncia tem aumentado nos Ultimos
anos. Quando néo tratada, as complicacdes podem ser
graves e irreversiveis. No estagio terciario, o figado pode
ser acometido através dos pseudotumores inflamatérios
(gomas sifiliticas), que sdo lesGes benignas raras,
descritas pela primeira vez em 1953. Seu diagnéstico
pode ser dificil, visto semelhanca clinica e radiolégica
com tumores malignos. Descrevemos um caso desafiador
de sifilis com lesdes hepaticas clinicamente suspeitas de

tumores malignos.

CASO CLINICO: Sexo feminino, 55 anos, previamente
higida, com relato de perda ponderal de 10 quilos, dor
abdominal e astenia. Apresentou varias leses hepaticas
na tomografia computadorizada (TC), multiloculadas, com
realce heterogéneo e contornos definidos, medindo a
maior 50x32mm. Exames laboratoriais: fosfatase alcalina
380 UIL, aspartato transaminase (AST) 115 U/L e alanina
transaminase (ALT) 210 U/L. Investigacdo neoplasica
ampla foi realizada, sem achados. Bi6psia de les&o:
tecido fibrético com infiltrado inflamatério misto, com
histiécitos com células gigantes multinucleares e infiltrado
eosinofilico com areas de necrose — concluso: reagéo
inflamatéria granulomatosa de padrédo tuberculdide.
Imunoistoquimica (IHQ): sem malignidade, sugestivo de
processo inflamatério crénico granulomatoso. Apesar da
pesquisa para micobacteria e BAAR terem resultado
negativas, optado por iniciar tratamento estendido (12
meses) com esquema RIPE (rifampicina, isoniazida,
pirazinamida e etambutol). N&o houve regressédo das
lesdes hepaticas. Segunda bidpsia: padrdo reacional
inespecifico, com extensas areas de fibrose - IHQ para
pesquisa de Treponema pallidum: inconclusiva (4
fragmentos positivos para a reacéo, mas nao vistas as
formas espiroquetoides tipicas). O teste ndo treponémico
apresentou-se reagente (VDRL reagente titulo 1:1024) e
o teste confirmatério treponémico (FTA- Abs) também
reagente. Confirmando assim, a hipétese de infecgao por
sifilis. A paciente foi tratada com Penicilina G e teve

resolugéo do quadro clinico e radioldgico..

OBJETIVOS: Relatar o caso de uma paciente com
ndédulos hepaticos de etiologia infecciosa e discutir os
achados  clinicos,

laboratoriais, imaginolégicos e

histopatolégicos,  destacando a investigacdo

diagnéstica e a eficacia da terapia.

RESULTADOS: Por se tratar de uma situagéo rara e
de dificil diagnéstico, o inicio do tratamento é tardio.
No entanto, a terapia com Penicilina G Benzatina
demonstrou ser eficaz tanto na resolugdo dos

sintomas quanto na resolugéo dos nédulos.

DISCUSSAO E CONCLUSAO: O caso relatado traz
a luz a discussdo acerca de diferentes tipos de
apresentacdo de uma doenca sexualmente
transmissivel de alta incidéncia. O acometimento
hepético pode acontecer em todas as fases da
infecgdo, no entanto, a presenca de gomas sifiliticas
€ mais comum na sffilis terciaria. As lesdes podem
ser diagnosticadas acidentalmente e muitas vezes
sd@o assintomaticas. Dessa maneira, a realizagéo de
testes treponémicos ou né&o-treponémicos, podem
auxiliar no diagnéstico. A terapia com Penicilina G
Benzatina demonstrou eficacia na resolugdo dos

sintomas e das lesdes hepaticas.
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