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INTRODUCAO A leishmaniose viscera (LV), ou calazar, é uma zoonose endémica em agumas
regides brasileiras, crénica, grave e potencialmente fatal. No Brasil € causada por um protozoério
da espécie Leishmania chagasi. DESCRICAO DO CASO Lactente, 3 meses, feminino. Iniciou
com 1 més de vida um quadro de diarreia persistente, febre intermitente, irritabilidade, palidez.
Fez uso de antibioticoterapia por 10 dias sem melhora. Foi internada neste servico devido quadro
de anemia importante, hipoatividade, solonéncia, oliguria, aumento de volume abdominal e
persisténcia da febre. Ao ser admitida evidenciou-se também pancitopenia e
hepatoesplenomegalia. Durante investigagdo, apresentou sorologias negativas, inclusive teste
rapido para LV. Feito mielograma evidenciando formas amastigotas no aspirado. Feito
tratamento durante 7 dias com Anfotericina B lipossomal associado a antibioticoterapia de amplo
espectro, evoluindo com resolucdo da febre e ainda em acompanhamento laboratorial devido
persisténcia de pancitopenia. DISCUSSAO No Brasil, a importancia da LV reside ndo somente
na sua ata incidéncia e ampla distribuicdo, mas também na possibilidade de assumir formas
graves e letais A suspeita diagnostica da LV deve ser baseada em dados epidemiol6gicos,
achados clinicos e laboratoriais. A confirmacéo € pela presenca do parasito no tecido infectado.
Pacientes com tal patologia apresentam febre prolongada, hepatoesplenomegalia, pancitopenia,
dor abdominal, diarreia e perda de peso. O periodo de incubacdo da doenca €, em média de dois
meses, podendo apresentar periodos mais curtos (duas semanas) ou mais longos (dois anos). No
Brasil, a LV acomete pessoas de todas as idades, mas ha maior parte das areas endémicas com
menos de 10 anos. Existem fatores associados a evolucdo desfavoravel, dentre eles criangas com
menos de 18meses, anormalidades respiratorias e plaguetas 85.000. CONCLUSAO A crescente
urbanizacdo da doenca ocorrida nos ultimos anos coloca em pauta a discussao das estratégias de
controle empregadas que foram incapazes de eliminar a transmisséo e impedir novas epidemias
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