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Resumo: INTRODUCAO A tuberculose é um problema de salde prioritario no Brasil. Na infancia, a
diversidade de apresentagdes clinico-radiolégicas e a reduzida positividade dos exames
bacteriol dgicos dificultam a diferenciacio entre exposicao, infecco e doenca. DESCRICAO DO
CASO K.V.N.B, feminina, 18 meses, natural de S80 Paulo, deu entrada em nosso servico com
guadro de tosse produtiva e febre com evolucdo de 4 dias além de perda ponderal. Durante
investigagdo foi diagnosticado pneumonia lobar em &pice direito. Paciente possuia uma
internacdo prévia ha 5 meses, com quadro clinico semelhante e mesma imagem radiol 6gica, onde
foi tratada com antibioticoterapia, sem ateracdo do padrdo radiolégico. Na internacdo atual foi
instituido antibioticoterapia por 10 dias, sem melhora clinica. Apos investigacdo laboratorial e de
imagem, devido a alta probabilidade de tuberculose pulmonar pelos critérios diagndsticos,
instituiu-se o tratamento com esquema triplice com boa resposta. DISCUSSAO A infeccio
tuberculosa constitui um grave problema de salide publica nos paises em desenvolvimento.
Atinge principalmente em individuos entre 15 e 54 anos. A faixa etaria pediatrica difere da forma
adulta por ser abacilifera. Durante investigacéo da paciente em questdo foram solicitados exames
para elucidacdo diagndstica sendo os resultados relevantes: pesquisa de contactante de
tuberculose (ndo possuia), teste tuberculinico (PPD) forte reator 11 mm, ressonancia nuclear
magnética de térax com presenca de consolidacéo do lobo pulmonar superior direito, associado a
oclusdo do brénquio do segmento apical e das segmentacdes distais dos bronquios dos segmentos
posterior e anterior, linfonodomegalia mediastinal bilateral. Segundo os critérios diagnosticos, a
menor apresentava um total de 45 pontos (emagrecimento ha 5 meses, adenomegalia hilar e PPD
de 11 mm) o que indica diagnéstico muito provavel. Apés instituicdo do esguema triplice
(Rifampicina, lsoniazida, Pirazinamida), paciente evoluiu com evidente melhora clinica e
radiol6gica. CONCLUSAO A tuberculose na infancia continua sendo um desafio do ponto de
vista de diagnéstico, com quadro de apresentacdo variavel, contando com normas bem definidas
de tratamento. E € recomendéavel que se empreendam esforcos no sentido de ampliar medidas
preventivas.
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