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Introducao / Descricdao do Caso

A febre de origem indeterminada (FOI) é atualmente definida como temperatura acima de 38,3°C durante um periodo
superior a 8 dias, sem diagndstico aparente apds avaliagdo inicial. Representa um enorme desafio diagnostico dada a
dificuldade na distin¢cdo de causas benignas daquelas potencialmente fatais. A maioria dos casos esta associada a
etiologia infeciosa, associando-se a bom prognéstico.

Crianca de 5 anos, sexo feminino, sem antecedentes pessoais de relevo, observada no Servico de Urgéncia por febre,
cefaleia e dor abdominal com 10 dias de evolucdo. Diarreia e vomitos na primeira semana de doenca, com melhoria
progressiva. Consumo de dgua de origem ndo controlada. Exame objetivo sem altera¢des. Da investigacdo analitica
efetuada, velocidade de sedimentacdo elevada. No estudo alargado realizado em internamento salienta-se o
conhecimento de coprocultura positiva para Campylobacter jejuni. Dada a persisténcia dos sintomas, iniciou
antibioterapia com azitromicina, obtendo-se apirexia apds 24 horas e resolugdo completa da doenca.

Comentarios / Conclusoes

O Campylobacter é um dos agentes mais frequentes de gastroenterite bacteriana, apresentando-se tipicamente com
diarreia, vomitos, febre e dor abdominal. Habitualmente causa doenca moderada e autolimitada, estando a antibioterapia
reservada para idades precoces, grupos de risco ou na persisténcia dos sintomas. Este caso salienta a necessidade de
considerar o Campylobacter jejuni no contexto de investigagdo por FOI sobretudo em zonas geograficas onde esta
infecdo for mais prevalente.
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