Codigo do Trabalho

3350
CONGRESSO DE
\/f FACULDADE ' o
)/ CIENCIAS MEDICAS 2 0 CIRURG 1A e % ONCAD
@O UMA INSTITUIGAO FELUMA ‘ S e i

17 a 19/09/2020 | EVENTO VIRTUAL

O cirurgido geral de hoje

ABDOME AGUDO INFLAMATORIO POR FEBRE DE KATAYAMA: RELATO
DE CASO
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INTRODUCAO

’

A esquistossomose mansonica € uma doenca parasitaria
endémica no Brasil, associada a precarias condicoes
socio-econdomicas. A doenca € subdividida em fase aguda,
caracterizada pela dermatite cercariana e pela
esquistossomose aguda (febre de Katayama), e fase
cronica. A fase aguda € caracterizada por febre, anorexia,
dor abdominal, sintomas concordantes com um
diagnostico de apendicite aguda. Relatamos um caso cuja
a apresentacao de abdome agudo corresponde a uma
manisfestacao rara e pouco descrita na literatura.

RELATO DE CASO

L.S.S, sexo feminino, 22 anos, admitida no Hospital
Metropolitano Dr. Célio de Castro com dor abdominal em
fossa iliaca direita por 1 semana, associada a leucocitose
e aumento de PCR. Ao exame fisico, sinal de blumberg
positivo. USG abdominal com aumento do apéndice cecal.
Submetida a laparoscopia, que constatou varios implantes
miliares na capsula de Glisson hepatica, intestino delgado
e ceco, aléem de discreto espessamento do apéndice, sem
sinais de apendicite aguda. Optado por realizacao de
apendicectomia e biopsia hepatica.

A apresentacao do quadro como abdome agudo cirurgico é
relatado em apenas 10% dos casos, justificando o desafio
diagnostico. Podem surgir também vOmitos, nauseas e
diarréia, o que aumenta significativamente a quantidade de
diagnosticos diferenciais. Ao exame fisico, pode ser
encontrada hepatoesplenomegalia, alem de eosinofilia
laboratorialmente. E necessaria a deposicao de ovos pelo
verme no figado e outros orgaos para gerar uma intensa
resposta inflamatoria granulomatosa, o que faz com que a
intensidade do acometimento seja variavel.

Deve-se considerar a tuberculose miliar como diagnostico
diferencial, hipotese inicialmente levantada, em virtude dos
multiplos nodulos pulmonares encontrados bilateralmente.
O diagnostico, além da historia epidemioldgica, necessita
de exames como parasitologico de fezes, sorologicos e
leucograma. Para complementacao diagnostica podem ser
- avlsr T < S realizadas biopsias retal ou hepatica, sendo esta a
2T . S s necessaria para a confirmacdo no relato de caso.

TC de abdome demonstrou linfonodomegalia mesentérica

e multiplos nodulos pulmonares, aventando-se, entao, a

hipotese de tuberculose miliar, aliado aos achados

cirurgicos. Apresentava eosinofilia e dois testes BAAR

negativos. A biopsia hepatica evidenciou hepatite cronica

granulomatosa, além da presenca de verme adulto

Shistossoma, definindo o diagnostico de Esquistossomose.

A paciente iniciou tratamento com Praziquantel e

continuou acompanhamento ambulatorial.
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