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Resumo: Introducdo A tuberculose extrapulmonar pode acometer qualquer orgdo. Os seus sinais e
sintomas sdo dependentes do sitio da doenga. Ocorre em cerca de 20 dos casos de tuberculose na
infancia, sendo as formas ganglionar e meningea as mais comuns. Objetivo Descrever as
caracteristicas clinicas e epidemiolégicas das criangas com o diagnéstico de tuberculose
extrapulmonar. Método Trata-se de um estudo descritivo com coleta retrospectiva de dados de
prontuarios de criancas diagnosticadas e tratadas de tuberculose extrapulmonar no periodo de
agosto de 2010 a agosto de 2017 em um hospital da Rede do Sistema Unico de Satide do
Municipio de Sdo Paulo. Resultados Nesse periodo foram diagnosticados 13 casos de tubercul ose
extrapulmonar em criangas, a maioria no sexo masculino, na faixa etaria entre 5 e 9 anos de
idade. Todos os pacientes eram previamente vacinados com BCG e 75 destes reatores a Prova
Tuberculinica. A forma clinica mais comum foi a ganglionar, seguida da pleural e meningea. Os
sintomas mais referidos pelos pacientes foram febre, emagrecimento e adenomegalia em regido
cervical. Destaca-se a presenca de dissociacdo clinico-radiologica nos casos de tuberculose
pleural, ou sgja, criangas com derrame pleura e estado geral pouco comprometido. Os pacientes
na maior parte dos casos desconheciam a fonte de infeccdo e quando conhecida essa era
intradomiciliar. Em todos os casos diagnosticados ndo foram isolados o agente infeccioso.
Conclusdo A tuberculose extrapulmonar € mais comum no sexo masculino em criangas de faixas
etarias mais elevadas. A possibilidade de tuberculose extrapulmonar deve-se ser afastada nos
casos de febre de origem obscura, adenomegalia cervical sem causa aparente e em casos de
derrame pleural nainfancia com dissociag&o clinico-radiol 6gica.
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