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Resumo: INTRODUCAO: Angiostrongylus costaricensis € um parasita capaz de provocar a
angiostrongiliase abdominal, um tipo de enterite eosinofilica potencialmente grave,
principalmente na faixa etéria pediatrica DESCRICAO DO CASO: Paciente sexo feminino, 14
meses, previamente higida, proveniente de So Paulo. Paciente foi admitida em pronto socorro
com quadro de febre diaria h4a 2 meses associada a dor abdominal, vomitos e diarreia
esporadicos, aém de leucocitose com eosinofilia de 18% e antecedente de viagem para praia
Durante internacdo evoluiu com instabilidade hemodinamica e distensdo abdominal severa, sendo
diagnosticado abdome agudo perfurativo, que foi abordado, sendo realizada enterectomia de ileo
termina e colectomia total. O anatomopatol6gico da pega cirdrgica revelou infarto hemorragico
intestinal, multiplas perfuracfes e presenca de estruturas parasitarias, além de trombose e reacéo
granulomatosa, com aspecto histolégico sugestivo de Angiostrongylus costaricenses. Apoés
cirurgia, paciente apresentou boa evolucdo. DISCUSSAO: O Angiostrongylus costaricensis
possui 0s humanos como hospedeiros acidentais, que se infectam através da ingestdo de
alimentos contendo larvas do parasita. O quadro clinico inclui dor abdominal, diarreia, vomitos e
pode cursar com febre prolongada. O padr&o-ouro para diagndéstico € andlise histopatolégica e o
tratamento cirargico ainda € a forma mais efetiva de erradicar o parasita (sendo o ileo termina e
0 colon os segmentos mais afetados), visto que anti-helminticos ndo demonstraram eficacia
comprovada. Devido a0 quadro inespecifico e baixo indice de suspei¢do desta patologia pelos
profissionais de sallde, estima-se que muitos pacientes sdo subdiagnosticados, o que pode tornar a
evolucdo desses pacientes desfavoravel pelas complicacfes associadas a doenga, como no caso
apresentado nesse relato. CONCLUSAO: Este relato evidencia a importancia de se ter a
angiostrongiliase abdominal como diagnostico diferencia em quadros de dor abdominal, visto a
incidéncia cada vez mais frequente desta patologia em nosso pais e o risco de complicagdes que
podem agravar o progndstico, especialmente nos casos onde o diagndstico é tardio.
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