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Introdução / Descrição do Caso

A tuberculose ganglionar cervical é a apresentação mais comum de tuberculose extrapulmonar na infância. É rara em

países desenvolvidos e pode resultar de disseminação hematogénea ou infeção do anel de Waldeyer. A ulceração,

fistulização e abcesso surgem como complicação. O diagnóstico é feito por ecografia e biópsia (anatomopatologia,

exame micobacteriológico e teste de amplificação de ácidos nucléicos - TAAN). O tratamento com tuberculostáticos de

primeira linha é eficaz, com bom prognóstico.

Trata-se de um lactente de 4 meses, não vacinado com BCG, apesar de pertencer a grupo elegível. Recorreu ao serviço de

urgência por tumefação abaixo do ângulo da mandíbula esquerdo com 10 dias de evolução, dolorosa, com sinais

inflamatórios. Na admissão apresentava-se febril, sem outras adenopatias palpáveis. Analiticamente com anemia (108g/L),

leucocitose (37300/uL) e PCR 19mg/L. A ecografia de partes moles revelou múltiplas adenomegálias sem trajeto fistuloso.

Iniciou antibioterapia empírica por diagnóstico provável de adenite bacteriana, sem melhoria. Foi drenado com saída de

exsudado purulento, com exame bacteriológico negativo. Durante o internamento a mãe foi diagnosticada com

tuberculose pulmonar bacilífera. Realizou prova de Mantoux, IGRA e pesquisa de TAAN no pus, que foram positivos. A

biópsia ganglionar excisional revelou granulomas necrotizados. Sem evidência de foco pulmonar primário ou doença

pulmonar ativa. Iniciou tuberculostáticos (rifampicina, isoniazida, pirazinamida e etambutol) com evolução clínica

favorável até à data.

Comentários / Conclusões

O caso descrito alerta para a importância da suspeição deste diagnóstico, perante contexto epidemiológico e clínica

sugestivos, apesar de ser uma entidade pouco comum na faixa etária apresentada.
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