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Resumo: Introducdo: Linfadenopatia € comum em criangas e geramente ndo tem relevancia clinica
Eventualmente, porém, pode expressar doencas graves. O desafio € evitar procedimentos
invasivos desnecessarios, por isso tratamento empirico € preferido em casos sem sinais
sugestivos de doenca grave. A infeccdo por Bartonella spp. € uma das causas de linfadenopatia
localizada crénica em criancas, mas raramente se apresenta de modo generalizado em pacientes
higidos. Objetivo: Relatar caso de linfadenopatia generalizada em crianga com sorologia positiva
para Bartonella spp. Metodologia: E um estudo descritivo do tipo relato de caso, utilizando
informacOes retrospectivas obtidas do prontuario médico. Resultado: Paciente do sexo feminino,
5 anos, previamente higida, iniciou quadro de linfonodomegalia Unica em regido inguina a
esguerda, associado a calor, rubor e hiperemia local. Devido ao diagnéstico de linfadenite
bacteriana aguda estabelecido, fez uso de amoxicilina e, em seguida, de cefalexina, devido a
pouca melhora do quadro. Foi optado também, na ocasido, por drenagem do conteldo pela
equipe de cirurgia pedidtrica. Apds uma semana da drenagem, ja com cerca de 5-6 semanas de
evolugdo da doenca, foi notado aumento de linfonodos em regido cervica, bem como
aparecimento de linfonodo inguinal contralateral a regido ja acometida, além de 4 picos de febre.
Neste momento, a paciente deu entrada no Pronto Socorro Infantil de nosso servigo e foi optado
por internacdo para investigacdo diagnostica. A crianga ndo tinha histéria de internamentos
prévios, infeccdes de repeticdo. Possui gato em casa que morava, porém historia de arranhadura
ha cerca de 1 ano e meio do inicio dos sintomas. Foram solicitados sorologias para Virus Epstein-
Barr, Citomegalovirus e toxoplasmose todas IgM néo reagentes, bem como realizado PPD, cujo
resultado foi também ndo reagente. A sorologia para Bartonella mostrou-se forte reagente (I1gG =
1:520). Foi entdo realizado tratamento com azitromicina por 07 dias e dado alta a paciente. Cerca
de 20 dias apoés este tratamento, crianca foi reinternada com queixa de perda de peso e aumento
de linfondos. Neste momento, foi introduzido eritromicina para uso mais prolongado. A bidpsia
cirargica foi realizada em dois momentos: iniciamente do linfonodo inguinal e apds de
linfonodos cervicais, devido ao resultado inconclusivo da primeira. Importante ressaltar que a
crianca ndo apresenta alteracbes em hemograma, ndo ha aumento de linfonodos abdominais
(visto em tomografia de abdome), tornando a hipotese de doenca linfoproliferativa menos
provavel. Aguarda resultado histopatolégico de linfonodo, previsto para final de setembro.
Conclusdo: A longa evolucdo até resolucdo dos sintomas da linfadenite crénica representa um
desafio, principalmente porque o diagndstico diferencial pode envolver doencas graves. E
possivel encontrar sorologia atamente sugestiva de bartonelose em crianga higida com
linfadenopatia generalizada.
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