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Introdução / Descrição do Caso

Introdução
O uso de ceftriaxona está associado ao aparecimento ecográfico de litíase biliar,
geralmente assintomática, que regride após o término da terapêutica. Raramente evolui
para colecistite.

Descrição do caso clínico
Rapaz, 5 anos de idade, antecedentes de suspeita de Síndrome de PFAPA (periodic fever,
adenopathy, pharyngitis, aphtous stomatitis). Internamento 2 meses antes por febre alta
persistente sem foco tendo cumprido sete dias de ceftriaxona com resolução clínica.
Efectuou ecografia abdominal, que revelou vesícula biliar sem alterações. Recorreu ao
Serviço de Urgência por dor no hipocôndrio direito e vómitos, sem febre. Apresentava-se
anictérico e com Murphy vesicular positivo. A ecografia revelou lamas biliares e vários
cálculos, o maior com 5mm no ducto cístico/infundíbulo, sem evidência de processo
inflamatório. Cumpriu 7 dias de cefotaxima e metronidazol e 3 dias de gentamicina e
teve alta com dieta hipolipídica. Foram excluídas outras causas de litíase como anemia
hemolítica ou alterações do metabolismo fosfocálcico e lipídico.

Recorrência das queixas após 2 semanas revelando a ecografia sinais de colecistite aguda
litiásica tendo cumprido novo ciclo de antibioterapia com regressão clínica. Após 2
semanas assintomático, reaparecimento do quadro que motivou novo internamento e
terapêutica. Foi colecistectomizado revelando o exame anatomo-patológico processo
inflamatório vesicular crónico, clinicamente por litíase. Mantém-se assintomático 6
semanas após o procedimento.

Comentários / Conclusões

Discussão

As ecografias realizadas e a exclusão de outras causas litiásicas, permitem-nos admitir
uma relação causal entre o aparecimento dos cálculos biliares/colecistite e a terapêutica
com ceftriaxona efetuada durante uma semana, dois meses antes.
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