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Relato De Caso: Peritonite Por Penicillium Em Adolescente Em Didlise Peritonial
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Introducdo — infeccdo é a principal complicagdo em didlise peritoneal. Staphilococcos sdo 0s
agentes mais comuns, ja as infeccgdes por fungos sdo responsaveis por 14% dos casos, sendo
Candida a espécie mais comum. NOs reportamos um caso raro de peritonite por Penicillium, que
apresentou boa evolucdo e sucesso terapéutico com uso de antifingico em monoterapia, apesar
da remocéo tardia do cateter de Tenckoff. Descricdo do caso — menino de 9 anos com diagndstico
de doenca rena cronica secundaria a sindrome nefrética foi admitido no pronto socorro infantil
com dor abdominal ha 4 dias, sem febre. Realizava didlise peritoneal ha 2 anos, sem nenhuma
complicagdo prévia. Realizado andlise citoldgica do liquido peritoneal, sem alteragbes. Evoluiu
com piora da dor, voémitos, febre e distensdo abdominal, introduzido ceftriaxone empiricamente.
Apbs sete dias do inicio do tratamento mantinha febre, revelando em exame de controle alteracéo
na citologia do liquido peritoneal com crescimento de Penicilium sp em cultura. Iniciado
anfotericina B convencional, substituida apos sete dias por micafungina devido a persisténcia da
dor abdominal e dafebre. Apesar daindicagcdo formal de retirar o cateter nas peritonites fingicas,
o cateter ndo foi removido a principio devido a andise citolégica normal e a dificuldade de
acesso vascular. O catéter de Tenckoff foi removido apds 11 dias da primeira cultura positiva.
Paciente manteve-se hemodinamicamente estdvel durante toda a internagdo. Apés 38 dias de
tratamento com antifungico em monoterapia e melhora clinica, recebeu ata com prescricdo de
flucanazol profil&ico pois estava aguardando realizacdo de transplante renal. Conclusdo — A
remocao precoce do catéter de didlise é crucia para o tratamento das peritonites por Penicillium
e € um preditor de melhor prognéstico. O tratamento deve ser prolongado e pode requerer
associagdo de antifungicos.
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