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Introdução / Descrição do Caso

A pneumonia adquirida na comunidade (PAC) é usual em pediatria. Sendo um diagnóstico clínico, a realização de

radiografia torácica (RT) para confirmação imagiológica é frequente. A aparente normalidade radiográfica não permite a

sua exclusão, nomeadamente em pacientes imunodeprimidos.

Criança de 7 anos, trazida ao SU por dificuldade respiratória e dorsalgia direita com início e agravamento ao longo do dia.

Apresentava tosse escassa com evolução arrastada e posição antálgica. Sem febre ou outros sintomas. Sem contactos

com SARS-CoV2.

Estava queixosa, taquipneica, com dor à percussão da região dorsal direita e sons respiratórios diminuídos no 1/3 inferior.

RT sem alterações; o estudo analítico revelou bicitopenia (Hgb 5.1 g/dL, plaquetas 19 000/uL) e leucocitose com presença

de blastos (GB 24 850/uL, 81.9% leucoblastos). Por suspeita de doença linfoproliferativa foi transferida para o IPO no

mesmo dia.

Na admissão, a RT foi repetida e diagnosticada PAC e medicada com piperacilina/tazobactam. Agravamento do SDR e

hipoxemia progressivamente ao longo de 24h, com derrame pleural de grande volume. Associada vancomicina e

realizada toracocentese. O diagnóstico de leucemia mieloblástica aguda foi estabelecido e a quimioterapia iniciada 48h

após a admissão. Novo agravamento 72h depois, com necessidades crescentes de FiO2, realizando TC torácica com franca

loculação. Necessidade de VMI durante 24h e descorticação pleural toracoscópica.

Comentários / Conclusões

O presente caso pretende relembrar a importância basilar da clínica para o diagnóstico de PAC. A fiabilidade na aparente

normalidade da radiografia inicial presente numa paciente com doença linfoproliferativa desconhecida, poderia ter

contribuído para o possível atraso de ambos os diagnósticos.
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