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Introducdo: A tuberculose (TB) € a segunda maior causa de mortalidade no mundo provocada por
um anico agente infeccioso. Nos paises com maior carga da doenga, 10% ocorrem em criangas e
adolescentes. Desses, cerca de 20% ocorrem na forma extrapulmonar ou mista. Descricdo do
caso: Paciente de 6 anos, sexo masculino, que procurou pronto-atendimento devido quadro de
tosse, dor precordial e febre por dois dias, evoluindo com dor abdominal e dispneia aos esforcos.
Foi evidenciado derrame pleura associado a micronédulos pulmonares com distribuicdo miliar,
aém de ascite e espessamento pericardico, causando pericardite constritiva com disfuncéo
ventricular. Foi assim aventada a possibilidade de Tuberculose Mista (pulmonar e
extrapulmonar) e iniciada investigacdo, com cultura de liquido pleural, pesguisa de bacilos 8 cool-
acidos resistentes e teste rgpido molecular negativas, porém, com ensaio de liberacdo do
interferon-gama positivo e teste tuberculinico reator. Durante evolugdo, apresentou piora de
funcdo cardiaca, porém, ao iniciar tratamento para TB e corticoideterapia, apresentou melhora
clinica, com resolucdo de panserosite e de pericardite constritiva, sem necessidade de intervencao
cirdrgica. Discussdo: O Brasil € o pais que mais detecta TB entre os paises de alta carga. As
elevadas incidéncia e prevaléncia se devem ao ato nimero de pessoas em precarias situactes de
sociais e de saide. A TB que ndo acomete o pulméo inclui condi¢des de dificil diagndstico e
muitas vezes requer biopsia e diferenciacdo de outras doencas infecciosas e ndo infecciosas. O
padrdo ouro para diagnéstico nesses casos € a identificacdo da bactéria através de cultura do
liquido seroso ou bidpsia do tecido, entretanto, 0 método tem baixa sensibilidade, levando a
novas guidelines usarem multiplos paréametros diagnosticos. Conclusdo: O caso exemplifica
desafios para diagnéstico da tuberculose mista, principamente de seu componente
extrapulmonar, com resultados negativos em exames de alta especificidade e baixa sensibilidade,
portanto, com importancia da suspeita clinica e radiol gica.
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