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Introducao / Descricdao do Caso

A piomiosite traduz uma infecdo do musculo esquelético via hematogénica, com morbimortalidade significativa e
incidéncia crescente em climas temperados. O Staphylococcus aureus (S.aureus) é o agente mais comumente implicado.

Reporta-se um caso de piomiosite, enfatizando a sua complexidade clinica e desafio diagnéstico.

Sexo masculino, 15 anos, previamente saudével. Admitido por febre elevada com 36 horas de evolucao e dor de
agravamento progressivo na coxa e regido inguinal esquerdas a condicionar limitacdo da marcha, apds extensdo forcada
do membro 2 dias antes. Ao exame fisico apresentava-se febril, palido e desidratado; taquicardico, sem hipotensao; dor a
palpacéo da fossa iliaca, regido inguinal e face interna da coxa esquerdas, sem tumefag¢des, flutuacdo ou sinais
inflamatdrios locais. Analiticamente com elevagdo marcada dos pardmetros inflamatérios e coagulopatia. Iniciou
ceftriaxone, vancomicina e clindamicina. Substituicdo para flucloxacilina apds isolado S. aureus sensivel a meticilina em
hemocultura. A ecografia, radiografia e tomografia computadorizada da coxa/regido pélvica foram inconclusivas. A
ressonancia magnética (RM) revelou achados compativeis com piomiosite dos musculos pectineo e adutores esquerdos,
com extensdo regido inguinal, sem cole¢des organizadas, com posterior atingimento dsseo do pubis. Alta apds 16 dias de
internamento, assintomatico. Cumpriu 11 semanas de flucloxacilina (16 dias endovenosa), suspensa ap6s controlo por RM
favoravel.

Comentarios / Conclusées
A piomiosite é uma entidade a ter presente perante fator predisponente e clinica sugestiva. A elevada sensibilidade da
RM permite o diagnostico precoce e subsequente definicdo de estratégias terapéuticas adequadas, com potencial

reducdo da morbimortalidade associada.
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