
pulm~oes em sua maioria, mas pode acometer outros �org~aos e

sistemas. A forma extrapulmonar acomete com mais fre-

quência pessoas que vivem com HIV, ou imunocomprometi-

das. As micoses endêmicas tamb�em representam importante

problema de sa�ude p�ublica devido ao seu alto potencial inca-

pacitante. Apresentamos um paciente com coinfecç~ao por

tuberculose e micose em sítio n~ao habitual.

Relato de caso: Paciente sexo masculino, 58 anos, hiper-

tenso, ex-tabagista, em tratamento de doença de Crohn e

psoríase gutata com ustequinumabe. Apresentava quadro de

perda de peso, inapetência, afonia e tosse iniciados h�a 1 ano.

Submetido a internaç~ao para investigaç~ao diagn�ostica. Na

admiss~ao evidenciadas les~oes �ulcero-infiltrativas em palato

mole, com nodulaç~oes contíguas, estendendo-se em base de

língua. Tomografia de t�orax mostrou micron�odulos difusos e

�arvore em brotamento- pesquisas de BAAR em escarro negati-

vas em 2 amostras. Submetido a bi�opsia de les~ao orofaríngea

com achado de teste r�apido molecular para M. tuberculosis

(TRM-TB) detect�avel em fragmento de tecido, bem como

detectado traços em TRM-TB de lavado broncoalveolar. Ini-

ciado tratamento com rifampicina, isoniazida, pirazinamida e

etambutol, evoluindo com melhora parcial de les~oes. Em

retorno ambulatorial avaliado exame anatomopatol�ogico da

les~ao de orofaringe, que demonstrou processo inflamat�orio

crônico granulomatoso, com estruturas arredondadas no

interior das c�elulas gigantes coradas ao PAS e ao Grocoott

sugestivas de fungo. Ausência de BAAR (coloraç~ao Fite-Far-

aco) e de sinais de malignidade. Culturas para micobact�erias

e fungos negativas. Paciente persistia com desconforto impor-

tante, dessa forma, optado por prova terapêutica com sulfa-

metoxazol/trimetoprima (SMZ/TMP), em funç~ao de interaç~ao

da rifampicina com itraconazol, que seria o antif�ungico mais

indicado, por contemplar os dois fungos endêmicos mais fre-

quentes na regi~ao: Paracoccidioidomicose e Histoplasmose.

Paciente retornou ap�os 1 mês com melhora completa das

les~oes de faringe.

Conclus~ao: Evidenciamos coinfecç~ao de tuberculose e

fungo em topografia rara, no contexto do uso de anticorpo

monoclonal. Pela resposta terapêutica com o SMZ/TMP �e

prov�avel que o fungo envolvido foi o Paracoccidioides brasilien-

sis. �E essencial vigilância rigorosa nesses pacientes, a fim de

prevenir esses casos, al�em de alta suspeiç~ao de coinfecç~oes

por fungos endêmicos.

Palavras-chave: Tuberculose, Coinfecç~ao,

Paracoccidioidomicose.
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Introduç~ao: O termo aneurisma mic�otico, cunhado por

William Osler em 1885, devido ao aspecto de cogumelo das

les~oes aneurism�aticas, e hoje, melhor denominado com

aneurisma infeccioso prim�ario, �e uma condiç~ao rara, corre-

spondendo a 1-3% entre todos os aneurismas. Acometem

com maior freq€uência a aorta abdominal e h�a maior tendên-

cia de rotura que os aneurismas n~ao infecciosos. Os agentes

etiol�ogicos mais comuns s~ao Staphylococcus sp e Salmonella sp.

O quadro clínico cl�assico �e febre, massa abdominal puls�atil e

dor. O diagn�ostico precoce �e a chave para o sucesso ter-

apêutico, que engloba antibioticoterapia e cirurgia. O trata-

mento clínico isolado com antibi�oticos resulta em

mortalidade de 80%. O tratamento cir�urgico pode ser endo-

vascular ou convencional. A cirurgia com enxerto extra-

anatômico e in-sito tem uma taxa de sucesso de 64% e 55%,

respectivamente, e uma taxa de mortalidade do enxerto

extra-anatômico e in-sito de 32% e 36%, respectivamente.

Relato de caso: Homem, 51 anos, encaminhada de hospital

de origem, em 8° dia de internaç~ao, para avaliaç~ao da cirurgia

vascular em Centro de Referência (Hospital de Urgências de

Goi�as), com quadro de dor intensa em regi~ao de dorso, que

irradiava para abdome superior de início h�a 13 dias e relato de

um pico febril h�a três dias. Paciente previamente diab�etico e

em tratamento de Espondilite Anquilosante com droga imu-

nomoduladora. Em angiotomografia de abdome foi descrito o

achado de coleç~ao heterogênea com focos gasosos de permeio

peria�ortica junto ao aneurisma sacular de aorta abdominal

infrarrenal, sugestivo de rotura tamponada infectada.

Paciente foi ent~ao prontamente abordado cirurgicamente

para correç~ao de aneurisma com pr�otese de Dacron. Em ato

cir�urgico, observou-se rotura de parede posterior da aorta,

tamponada, com abscesso de permeio. Cirurgia transcorreu

sem intercorrência, o paciente foi encaminhado para unidade

de terapia intensiva. Instituído investigaç~ao clínica do

quadro, que evidenciou, sorologia para HIV n~ao reagente, dois

pares de hemoculturas negativas e em cultura do material de

abscesso houve crescimento de Salmonella sp. Ap�os culturas,

segue em antibioticoterapia guiada (Meropenem), em mel-

hora clínica e laboratorial.

Conclus~ao: O diagn�ostico e instituiç~ao terapêutica precoce

do aneurisma mic�otico por Salmonella pode ter influenciado o

desfecho clínico favor�avel em p�os-operat�oria, embora o

acompanhamento a longo prazo seja necess�ario pelo risco de

complicaç~oes tardias.

Palavras-chave: Aneurisma Infectado, Aneurisma A�ortico,

Aneurisma A�ortico Roto.
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