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Introducéao e Objetivo Figuras

A doenga de Rosai-Dorfman (DRD) é uma histiocitose de células ndo-
Langerhans nomeada como histiocitose sinusal com linfadenopatia
macica, descrita por Rosai e Dorfman em 1969. Tem etiologia
desconhecida e achados histolégicos de infiltrado inflamatério podendo
conter linfoplasmocitos com formagéo de agregados linféides reacionais
de permeio e presenca de histi6citos.

O objetivo é relatar o caso de um paciente atendido em Pronto Socorro
no Extremo Sul da Bahia com lesdes infiltrativas em espago perirrenal
bilateral, mas que buscou atendimento devido a coélica renal por
ureterolitiase distal.

Método

Homem, 30 anos, com cdlica renal subita. Ultrassonografia identificou
tumoragdo em pelve renal/polo inferior e hidronefrose a esquerda.
Tomografia computadorizada constatou ureterolitiase distal & esquerda e
ureterohidronefrose bilateral, formagéo infiltrativa com atenuagdo de
partes moles. Submetido a Ureterolitotripsia & esquerda e Implante de
cateter duplo J bilateral, precavendo fibrose retroperitonea. Ressonancia
Magnética revelou formagdo expansiva/inflamatéria  perirrenal,
especialmente na regido dos seios renais, envolvendo os ureteres e
determinando dilatagdo do sistema coletor esquerdo. Realizado bidpsia
percutanea com Imuno-histoquimica (IH) evidenciou expressdo de
CD163 em histiocitos, células positivas para IgG4 e relagédo 1gG/IgG4 de
25%. Com inconclusdo, nova bidpsia laparoscépica de gerotas
suspeitas. Anatomopatolégico necessitou de IH que revelou
agrupamentos de histiocitos fagocitando células inflamatérias, com
proteinas S-100 e plasmdcitos 1gG4 positivos, com relagédo 1gG4/1gG de
50%. O achado caracteriza DRD extranodal associada a doenca
esclerosante do IgG4.

Resultados

Pés operatério sem intercorréncias, recebeu alta sempre no primeiro dia pés operatério dos procedimentos.

Conclusao

O acometimento renal sem doenga nodal é evento raro numa doenca rara, de forma que a histiocitose néo seja frequentemente considerada como diagnéstico
diferencial quando ha uma massa infiltrativa peri-renal/renal. A Imuno-histoquimica é essencial na definigdo diagnéstica da doenga de Rosai-Dorfman.
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