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Introducao

Estima-se que a queratose obliterante ocorra em quatro
a cinco pacientes em cada 1.000 novos casos otologicos.'
Manifestacdes clinicas tipicas incluem otalgia grave e perda
auditiva atribuida ao acimulo de epiderme descamada que
formam um tampao no meato acUstico externo. A formacao
do tampao epidérmico pode ocorrer devido a migracao
defeituosa ou a producao excessiva de células epiteliais,
como proposto por Paparella e Sumrick.?

Abaulamento ou alargamento do meato acUstico externo
0sseo também podem ser especificos da queratose
obliterante.®> Por muitos anos, queratose obliterante e
colesteatoma do meato auditivo externo foram usados
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alternadamente até 1980, quando Piepergerdes e Behnke
os diferenciaram como entidades separadas.” Que seja de
nosso conhecimento, este é o primeiro relato de caso de
uma apresentacao incomum de queratose obliterante que
causou paralisia facial unilateral, sem evidéncia de erosao
oOssea.

Relato de caso

Um homem de 22 anos, previamente saudavel, procurou-nos
em nossa clinica com historia de dois meses de pioria de otal-
gia esquerda com otorreia sangrenta. Apresentava também
perda de audicao no lado esquerdo, seguida por assimetria
no lado esquerdo da face, por cerca de uma semana. O paci-
ente afirmava nao ter tido infeccao recente ou recorrente
do trato respiratorio superior antes dessa ocorréncia.

A anamnese revelou que ele havia apresentado queixas
semelhantes um ano antes, envolviam a orelha direita, sem
assimetria facial. Na ocasidao, o paciente foi diagnosticado
com pdlipo aural direito e uma polipectomia foi feita sob
anestesia local em outro hospital publico. No entanto, o
paciente nao continuou com o seguimento, ja que o pro-
blema tinha sido completamente resolvido.

Ao exame fisico, o paciente estava confortavel, em bom
estado geral e afebril. O exame do nervo facial revelou
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Figura 1
esquerdo.

Massa polipoide que obstrui o canal auditivo

paralisia do neurdnio motor inferior grau Ill de House Brack-
mann, pois havia paresia da regidao nasolabial esquerda e
inclinagcdo do angulo esquerdo do labio. A otoscopia mos-
trava uma massa polipoide que ocluia todo o meato acUstico
externo esquerdo, coberta por otorreia sanguinolenta e
fétida (fig. 1). O exame do lado direito estava normal, com
membrana timpanica intacta. O exame da orofaringe estava
normal e nao havia ndédulos palpaveis no pescoco. A naso-
endoscopia revelou leve aumento da adenoide, sem sinais
de infeccao ativa. Todos os outros nervos cranianos estavam
funcionantes e nao havia evidéncia de outro déficit neuro-
logico. O exame sistémico nao apresentava nada digno de
nota. O teste com diapasao revelou perda auditiva condu-
tiva esquerda. Hemograma completo e eletrolitos estavam
dentro dos parametros de normalidade. Foi feito diagndstico
preliminar de pélipo aural esquerdo com paralisia do nervo
facial grau lll, além de uma suspeita de colesteatoma de
meato acUstico externo. O paciente iniciou tratamento com
ciprofloxacina intravenosa, com dose decrescente de pred-
nisolona. No dia seguinte, observou-se melhoria na paralisia
do nervo facial, que apresentou grau Il de House Brackman.

Uma tomografia computadorizada de alta resolucao
(TCAR) do osso temporal revelou uma massa de tecido
mole, sem realce, que ocupava o meato acustico externo
esquerdo, espaco de Prussak esquerdo e orelha média com
a erosao do scutum esquerdo. A orelha interna esquerdo
estava intacta, assim como as com estruturas da orelha
interna direita. Nao havia evidéncia de deiscéncia do canal
do facial ou erosao; contudo, foram observados sinais de
inflamagédo sobre o segmento timpanico do canal do facial
(fig. 2).

O paciente foi submetido a exame microscopico, sob
anestesia, que revelou uma massa polipoide que ocupava
todo o terco lateral do meato acustico externo, com residuo
esbranquicado semelhante a queratina observado medial-
mente a massa. Procedeu-se a polipectomia e a limpeza
aural. Como a membrana timpanica encontrava-se abau-
lada, foi feita miringotomia com colocacao de tubo de

Figura 2 Inflamacdo no segmento timpanico do nervo facial.

ventilacdo. O exame histopatoldgico revelou parede cis-
tica coberta com epitélio escamoso estratificado com flocos
de queratina lamelar, sugestivo de queratose obliterante
(fig. 3). O pos-operatorio do paciente nao apresentou inter-
corréncias. Ele recebeu alta hospitalar no dia seguinte, com
melhoria da assimetria facial e apenas uma ligeira paresia
observada em exame meticuloso, sem outras complicacoes.
Ciprofloxacina oral, diminuicao gradual da dose de predni-
solona e ofloxacina gotas otologicas para uso durante uma
semana foram prescritos no momento da alta. O retorno foi
marcado para uma semana depois, ao qual o paciente faltou.

Discussao

A queratose obliterante pode ser de dois tipos: inflamatoria
ou silenciosa.! Tem sido proposto que o tipo inflamatério
ocorre secundariamente a uma infeccao aguda, como, por
exemplo, infeccdo viral, que pode alterar temporariamente
a migracao epitelial. O tipo inflamatorio pode ser curado
apds a remocéo da queratina. Quanto ao tipo silencioso, ele
ocorre devido a uma proliferacao anormal da queratina, faz
com que a doenca progrida de forma continua, mesmo apods
a primeira remocao, exige, assim, limpeza aural continua.
No nosso paciente a queratose pode ser categorizada como
obliterante do tipo inflamatério.

Figura 3

Parede do cisto com flocos de queratina lamelar.
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A queratose obliterante geralmente afeta a faixa eta-
ria mais jovem, ocorre bilateralmente e manifesta-se com
otalgia grave, perda auditiva condutiva e alargamento do
meato externo.® Otorreia é considerada uma apresentacao
rara.> No geral, 77% das criancas e 20% dos adultos tém sinu-
site e bronquiectasia associadas, causadas pela ativacao do
reflexo autondémico simpatico, levam a secrecao excessiva
de cerimen e a formacdo de tampao epidérmico.®

A tomografia computadorizada geralmente mostra a
presenca de tampao de tecido mole no meato acustico
externo bilateralmente, com evidéncia de abaulamento da
parte 0ssea. Em relacdo ao nosso paciente, sua principal
queixa era otalgia grave e otorreia, seguidas por paresia
facial unilateral e perda auditiva. Embora raros, alguns
casos de queratose obliterante com paresia facial foram
relatados.”-® Paralisia do nervo facial causada por quera-
tose obliterante é provocada por erosdo 6ssea,’-® que pode
ocorrer devido ao efeito da pressao exercida pela massa de
queratina no meato externo.’ Em nosso paciente, embora
ndo houvesse evidéncia de erosdo déssea na TCAR de osso
temporal, a pressao exercida pela inflamacao aguda pode
ter causado a paralisia do nervo facial, o que foi confirmado
pela resolucdo completa do quadro apds administracao de
antibioticos e remocao cirurgica da massa da orelha.

O diagnostico diferencial clinico de massa no meato
auditivo externo com paralisia do nervo facial inclui coles-
teatoma do meato acUstico externo, neoplasias do canal
externo e otite externa maligna. E importante que ele seja
caracterizado, ja que a conduta para cada um dos diag-
nosticos diferenciais é particularmente diferente. Por isso,
historia completa e detalhada, exame fisico, exame radi-
oldgico e, o mais importante, exame histopatologico sao
cruciais antes de se fazer o diagnéstico definitivo. O exame
histopatoldgico da massa obtida a biopsia ou excisada é a
principal modalidade diagnéstica, ainda mais quando ha uma
apresentacao atipica ou rara.

Quanto ao tratamento, a queratose obliterante geral-
mente requer limpeza aural frequente para remover o
tampao de queratina e medicacdo topica. Isso pode ser
feito sob anestesia geral, especialmente em pacientes nao
cooperativos. O enxerto de pele e o método de canaloplas-
tia também ja foram relatados para queratose obliterante
refrataria.’® Quanto aos casos de queratose obliterante com-
plicada com paralisia do nervo facial, esteroides podem ser
prescritos juntamente com antibioticos, se houver infeccao.

Conclusao

Embora geralmente seja considerada benigna, a queratose
obliterante pode resultar em complicacdes devastadoras,
inclusive paralisia do nervo facial, como em nosso paci-
ente. Assim, alta suspeita clinica e tratamento rapido sao
de extrema importancia, uma vez que a auséncia de sinais
clinicos tipicos normalmente coloca tanto o médico quanto
o paciente diante de um dilema.
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