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Resumo: INTRODUGCAO: A leishmaniose visceral ou calazar € uma zoonose com distribuicio em vérios
paises de clima tropical e subtropical. Segundo a Organizagdo Mundial da Salde sdo cerca de
500 mil casos. No Brasil ha atas taxas de incidéncia e letalidade. DESCRICAO DO CASO:
menino, 13 anos, procedente de Extremoz/RN, apresentou um quadro de febre diéria vespertina,
calafrios e sudorese noturna associada a perda de peso, por 8 dias. Procurou atendimento médico,
onde foram solicitados exames laboratoriais que ndo mostraram qualquer alteracdo. Entretanto,
mediante histéria de contato com duas pessoas com calazar, foi internado parainiciar tratamento.
Durante internag&o o teste rapido RK39 foi reagente, mas ndo foi encontrado parasita na medula
dssea, No entanto, apresentou melhora com o inicio do glucantime. DISCUSSAO: a leishmaniose
visceral € uma doenca com ampla apresentacdo, variando desde quadros oligossintométicos (mais
comum e 0 que ocorreu no caso) aé um quadro classico com febre, anemia,
hepatoesplenomegalia, tosse seca, leucopenia e hipergamaglobulinemia. O diagndstico padrdo-
ouro é feito com a visuaizagdo do parasita na medula 6ssea, baco, figado ou linfonodos.
Atualmente também podem ser feitos testes soroldgicos como o teste RK39 do caso, porém eles
apresentam dificuldade quanto a disponibilidade e acurécia. Na impossibilidade do diagnostico
laboratorial o tratamento iniciase baseado nos achados clinico-epidemioldgicos, sendo os
antimoniais pentavalentes o tratamento de escolha. CONCLUSAO: devido & possibilidade de
assumir formas graves e letais, o diagnostico precoce é fundamental, muitas vezes baseado em
uma anamnese completa levando em consideracdo a epidemiologia, como ocorrido no caso
relatado.
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