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CASO CLÍNICO 17 
 
Você está trabalhando para o exército, atendendo população ribeirinha no Vale do Paraíba. 

Antonio da Silva, 19 anos, pescador, solteiro, sem filhos refere que há 5 dias iniciou quadro 

de 1 ferida em pênis, não dolorosa. Notou tumefação em região inguinal. 
 
Negava que a ferida tenha sido precedida de vesículas. Conta que há 18 dias foi numa festa 

no povoado vizinho quando conheceu uma garota de 22 anos, turista, que estava visitando a 

região mantendo relações desprotegidas com ela. 

 
 
Exame físico dirigido: 
 
Ausencia de lesões cutâneas. 
 
Úlcera no prepúcio, de bordas elevadas, não dolorosas, e de fundo limpo e de diâmetro de 

1,0 cm. (FIGURA 1) 
 
Adenomegalia de 3,0 cm em região inguinal direita. 
 

 

FIGURA 1 
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O estudante deverá ser capaz de: 
 

1. Identificar o diagnóstico sindrômico deste paciente? 
 
2. Elencar as doenças que compõem o diagnóstico diferencial deste diagnóstico 

sindrômico? 
 
3. Compreender e elencar os principais agentes causadores desta síndrome? 
 
4. Explicar se existem exames laboratoriais complementares para confirmar o agente 

etiológico das possíveis causas desta síndrome. 
 

a. Dentro do principio de abordagem sindrômica das DSTs (MS-Brasil) estes 

exames seriam EFETIVAMENTE necessários antes de iniciar o tratamento? 
 
5. Identificar outros exames complementares, relevantes, na investigação de co-

morbidades que costumam estar associadas a este quadro? Explicar o porquê? 
 
6. Fazer a prescrição que você faria para este caso? Utilize Anexo 1 - receituário 
 

a. Porque você optou por este tratamento? Qual a vantagem desua escolha em 

relação aos outros tratamentos disponíveis? 
 
7. O tratamento do paciente é suficiente para se encerrar o caso? E os parceiros? 
 

a. Se o paciente recusar-se a informar a esposa para que ela seja avaliada. Qual 

será a sua conduta? 
 
8. Explique como a característica desta úlcera sugere alguma etiologia em particular. 
 
9. Outros agentes etiológicos também podem provocar úlcera genital, quais as 

características de suas lesões? 
 

 A característica da úlcera é suficiente para você tratar somente um agente 

etiológico? 
 

a. A informação da existência de lesões vesiculares, antes do aparecimento 

da úlcera, é relevante para o diagnóstico e a escolha do tratamento? 

Explique o porquê. 
 
10. Um exame de VDRL negativo neste paciente, excluiria a sífilis para este paciente? 
 

a. Se quiser comprovar a existência de sífilis quais os exames deveriam ser 

solicitados? 
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Outras imagens de lesões que podem  ulcerar. 

 
 


