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Resumo: Histoplasmose € uma infecgdo fungica de relevancia clinica, frequentemente subdiagnosticada e
associada a alta morbimortalidade, inclusive em criangas. Relatamos dois casos em pacientes
imunocompetentes, com apresentacdes distintas. forma disseminada e meningite crénica. A
incorporagdo de novos meétodos diagnosticos € fundamental para evitar atrasos no
diagnostico."Caso 1 — Histoplasmose Disseminada Menina de 11 anos tratada por artrite séptica
do joelho e pneumonia hematogénica por MSSA por 6 semanas. Apés alta, retornou com dor,
dificuldade para deambular e elevagdo dos marcadores inflamatérios. A ressonancia revelou
artrite séptica, osteomielite e colecBes em hemibacia e membros inferiores. Com novo esguema
empirico (meropenem e linezolida) e cirurgia — sem crescimento bacteriano — a investigacéo foi
ampliada, identificando granuloma hepéatico calcificado, consolidacbes pulmonares e
linfonodomegalias mediastinais. O antigeno urindrio para Histoplasma foi positivo, e o
tratamento com anfotericina B lipidica (14 dias) seguido de itraconazol resultou na recuperacéo
da deambulacdo apds 3 meses. Apesar da evolugdo crénica, exames de imagem mostraram
melhora articular. Caso 2 — Meningite por Histoplasma Menino com quadro iniciado aos 9 anos
com cefaleia, vOmitos, ataxia e estrabismo intermitente. Primeiras neuroimagens demonstraram
lesbes granulomatosas discretas e devido a liquor com ateracbes compativeis, foi iniciado
tratamento empirico para tuberculose, com melhora parcial dos sintomas. Episddios recorrentes,
alivio transitorio pds-puncdes lombares e a necessidade de derivacdo ventriculo-peritoneal
marcaram o curso clinico. Aos 16 anos, nova neuroimagem evidenciou agravamento das lesfes, e
a bidépsia meningea, aliada ao antigeno urinario positivo para Histoplasma, confirmou a
meningite fungica crénica. O paciente foi tratado com anfotericina B lipossomal seguida de
itraconazol oral, resultando em melhora clinica expressiva."""A histoplasmose varia de infeccdes
localizadas a quadros disseminados. Em pacientes previamente imunocompetentes, a forma
disseminada pode imitar infecgBes bacterianas, atrasando o diagnostico. A fata de resposta aos
antibioticos e achados sugestivos em exames de imagem devem levantar suspeita para infeccoes
fungicas. O antigeno urinario para Histoplasma capsulatum, altamente sensivel, € essencial para o
diagndstico. O tratamento com Anfotericina B Lipossomal seguido de Itraconazol é eficaz, mas
exige monitoramento de recidivas. Na meningite cronica, a apresentacdo pode ser sutil, exigindo
exames especificos para confirmacdo. A histoplasmose deve ser considerada no diagnostico
diferencial de infeccbes granulomatosas, especialmente em quadros atipicos ou refratérios ao
tratamento convencional. O reconhecimento precoce e o emprego de testes especificos, como
antigeno urin&rio, sdo fundamentais para 0 manejo direcionado e melhorar o prognéstico dos
paci entes.
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