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Infecao Cutinea por Mycobacterium Chelonae apés Mesoterapia - O
contributo do Laboratério de Microbiologia clinica

Cutaneous Mycobacterium Chelonae infection after Mesotherapy Treatment - The
contribution ot the Clinical Microbiology Laboratory
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RESUMO
Nos ualtimos anos tem aumentado o interesse nos procedimentos cosméticos nao
cirtrgicos, sendo a mesoterapia uma alternativa a cirurgia. Apesar do risco associado
ser teoricamente baixo, tém sido reportados multiplos casos de infe¢des da pele e
tecidos moles por micobactérias de crescimento rapido (MCR) secunddrias a este
tratamento. A clinica e o laboratério devem estar sensibilizados para esta questao,
nomeadamente em pacientes que desenvolvam tardiamente lesdes na pele e tecidos
moles que nao respondem ao tratamento antibacteriano convencional. Os autores
apresentam um caso clinico de uma infecao cutdnea por Mycobacterium chelonae apds
tratamento de mesoterapia, destacando o contributo do laboratério de Microbiologia
Clinica no diagndstico etioldgico da infecao.
Palavras-Chave: Mesoterapia, Infecio da pele e tecidos moles, Micobactérias de
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ABSTRACT
In recent years there has been increasing interest in non-surgical cosmetic procedures.
Mesotherapy is presented as an alternative procedure to surgery. Despite the risk
associated with these procedures is theoretically low, have been reported multiple
cases of skin and soft tissue infections by rapidly growing mycobacteria (RGM)
secondary to these treatments.
Physicians and laboratory should be aware of this issue, particularly in patients who
develop late-onset skin and soft tissue infection that do not respond to conventional
antibiotic treatment. The authors present a case of cutaneous Mycobacterium chelonae
infection following mesotherapy, highlighting the contribution of the clinical
microbiology laboratory in the etiologic diagnosis of infection.
Keywords: Mesotherapy, Soft tissue infection, Rapidly growing mycobacteria,
Mycobacterium chelonae
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INTRODUCAO

A mesoterapia é um procedimento
para tratamento médico e cosmético
que envolve a inje¢do intradérmica
de pequenas quantidades de diversas
substancias que estimulam a derme
e o tecido celular subcutaneo. Entre
as substancias injetadas constam
vasodilatadores, lipoliticos, vitaminas,
minerais e extractos naturais de
plantas, usados isoladamente ou em
combina¢do com anestésicos locais'. Na
vertente cosmética apresenta-se como
alternativa a cirurgia no tratamento da
celulite, gorduras localizadas e flacidez®.
Apesar do risco associado a estes
procedimentos ser teoricamente baixo,
tém sido reportados multiplos casos
de infe¢bes da pele e tecidos moles por
MCR secundarias a estes tratamentos>>.

Vérias espécies de MCR, nomeadamente

Mycobacterium  chelonae, Mycobacterium
fortuitum,  Mycobacterium  peregrinum,
Mycobacterium  abcessus, Mycobacterium

simiae e Mycobacterium cosmeticum tém
sido envolvidas em infe¢bes e surtos,
associados a falta de condicbes de
higiene, pratica por pessoal nao

qualificado e ao wuso de solugdes
injetdveis contaminadas’*.

CASO CLINICO

Paciente do sexo feminino que
desenvolve, ap6s algumas semanas dos
tratamentos, lesdes cutdneas, nodulares
e abcedadas, com localizacao abdominal,
ap6és a realizagdo de vdrias sessoes
de mesoterapia para o tratamento da
flacidez e celulite. Alguns antibiéticos
foram administrados empiricamente,
mas sem sucesso terapéutico.

Foram colhidas amostras por pun¢ao
aspirativa e enviadas para exame
microbioldgico: exame direto e cultural
nos meios habituais (gelose sangue e
MacConkey). Verificou-se o crescimento
de pequenas coldnias rugosas no exame
cultural apés 96h de incubagio a 37°C
em aerobiose (Figura 1). A coloragio de
Gram permitiu concluir que se tratava de
bacilos de Gram positivos difteromorfos
(Figura 2) e alcool acido resistentes
quando corados por Ziehl-Neelsen
(Figura 3). Foram realizadas subculturas
em Lowenstein Jensen, com crescimento
de coldnias sugestivas de micobactérias
numa semana de incubacio a 37° C
(Figura 4). A estirpe foi identificada por
PCR de hibrida¢ao reversa (Genotype
Mycobacterium CM, Hain Lifescience)
como Mycobacterium chelonae.

Ampliagao da Figura 1



Figura 3
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Ampliagdo da Figura 4
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DISCUSSAO

O desenvolvimento dos procedimentos
cosméticos minimamente invasivos e
a sua proliferacio descontrolada tem
originado um aumento da incidéncia
de infe¢des por MCR. A Mesoterapia,
como um destes procedimentos, tem
sido frequentemente procurada como
alternativa ao tratamento da celulite e
flacidez®.

O Mycobacterium chelonae pertence ao
grupo das MCR, desenvolvendo-se nas
culturas até 7 dias de incubacio. Tal
como as restantes MCR, é ubiquitdrio
no ambiente, tendo sido isolado
principalmente em 4aguas. Causa uma
variedade de patologias, desde infecoes
da pele e tecidos moles, queratites,
osteomielites até a infecao disseminada
em doentes imunocomprometidos™°.
Asinfe¢oes pelas MCR apresentam inicio
insidioso, normalmente 2 a 14 semanas
ap6s o contégio e limitadas ao local”®.
Manifestam-se com reac¢ao inflamatoria
agudaesupuracio, evoluindolentamente
para a cronicidade, com a formagio de
fistulas’.

Vérios casos de infecio da pele e tecidos
moles por MCR tém sido descritos,
particularmente em paises desenvolvidos
e ap6s procedimentos invasivos®.

Na revisao da literatura, a maioria das
publicagdes refere a dificuldade no
diagndstico clinico das infe¢des cutaneas
por MCR e na determinagdo do agente
etioldgico®. Para tentar contornar este
problema é necessario haver suspeita
clinica baseada nos seguintes aspetos:
inicio tardio dos sintomas, historia
de exposicao a condi¢des ambientais,
infecbes cronicas da pele e tecidos moles
apds procedimento invasivo, infe¢do
de inicio tardio que nao responde aos
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antibidticos convencionais ou com
culturas negativas apdés 48 horas de
incubacdo. Nestas circunstincias deve
ser considerada a possibilidade de uma
infecao por MCR>®.

Nopresente caso, arecolhadainformagao
clinica foi crucial, pois determinou um
alongamento do tempo de incubagao para
as 96 horas, permitindo a recuperagao
do agente infecioso.

CONCLUSAO

A crescente procura de tratamentos
estéticos associada a uma deficiente
regulamenta¢cdo das clinicas e dos
produtos utilizados nestas terapias
alternativas provocou um aumento
das complicagdbes infeciosas  por
MCR. A complexidade do diagnéstico
e tratamento exige uma estreita
comunica¢cdo entre o clinico e o
laboratério por forma a orientar a
investigacdo laboratorial na procura do
agente etiolégico envolvido.
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