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Resumo: Introducdo: A actinomicose € uma doenca rara e cronica causada por bactérias comensais gram-
positivas pertencentes a familia Actinomycetacea, que normamente colonizam a boca, o cdlon e
o trato genital. O envolvimento torécico ocorre em 15-50% dos casos. Descricdo do caso:
Paciente do sexo masculino, 14 anos, encaminhado a servigo de oncologia para investigagao de
massa em regido dorsal. Histéria de escoliose ha 2 meses, evoluindo com massa em regido dorsa
superior direita de crescimento progressivo, dispneia aos exercicios fisicos, febre e perda
ponderal. Ao exame fisico, verificou-se reducdo do murmurio vesicular a direita e massa em
regido dorsal superior direita com sinais flogisticos. Foram realizadas bidpsias por agulha fina de
componente externo da lesdo e do sexto arco costal a direita, sem indicios de comprometimento
neoplésico. Em exame anatomopatoldgico da lesdo em regido dorsal, presenca de colbnias de
actinomicetos. Discussdo: A actinomicose toracica esta vinculada a ma higiene oral e geralmente
resulta da aspiragdo de material orofaringeo ou gastrointestinal. Esta forma clinica da doenga
apresenta-se com sinais e sintomas inespecificos, muitas vezes confundidos com tubercul ose,
nocardiose, pneumonia e neoplasia A presenca de derrame pleural cronico, associado a
alteracBes pulmonares e invasdo periosteal da costela, € descrita como triade diagnéstica da
actinomicose. A penicilina é a primeira escolha de tratamento, recomendando-se terapéutica
endovenosa (penicilina 18-24 MU/dia) durante 2-6 semanas, seguida de terapéutica oral
(amoxicilina, ampicilina, penicilina V) até 6 a 12 meses. Conclusdo: Em conclusdo, a
actinomicose se mostra como um desafio diagnostico, de curso insidioso e de sintomas
inespecificos. Esta doenca deve ser considerada em pacientes de higiene oral prec&ria com
sindromes toracicas obscuras, doencas da parede toréacica e infecgdes raras. A reducdo da
incidéncia desta patologia pode estar relacionada & melhoria da higiene ora e ao uso adequado de
antibioticos nas infecgdes por outros agentes.

http://anai s.sbp.com.br/trabal hos-de-congressos-da-sbp/38-congresso-brasil eiro-de-pedi atria/ 2354-actinomi cose-toraci ca-simul ando-neopl asi a-rel ato. pdf



