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FUNDAMENTACAO TEORICA/INTRODUCAO: A paracoccidioidomicose é uma
micose sistémica causada pelo Paracoccidioides brasiliensis. E a principal micose
sistémica no Brasil e € restrita a América do Sul, sendo mais comum em populagdes de
zona rural e relacionada a atividades agricolas. OBJETIVOS: O presente trabalho tem
por objetivo apresentar um relato de caso de Paracoccidioidomicose em uma paciente
imunossuprimida com apresentagao pouco habitual, para evidenciar como essa condi¢ao
pode ser de dificil diagnéstico. DELINEAMENTO E METODO: Trata-se de um
relato de caso, realizado por meio consulta de prontudrio eletronico, associado a revisao
bibliografica acerca do tema. Para tal, foram utilizadas as bases de dados Scielo e
PubMed, além do Jornal Brasileiro de Pneumologia, entre os meses de junho e julho de
2023. Critérios de inclusdo: artigos disponibilizados integralmente em inglés e
portugués, publicados entre 2002 e 2009, que abordavam as tematicas propostas para
esta pesquisa. Critérios de exclusdo: artigos duplicados; disponibilizados na forma de
resumo; que ndo abordavam diretamente a proposta; que ndo atendiam aos demais
critérios de inclusdo. RELATO DE CASO: Paciente M, B, S, 43 anos, transplantada
renal desde 2012, residente de area urbana. Iniciou sintomas de febre vespertina,
sudorese noturna e perda de peso com evolucao de dois meses. Iniciada investigagao
como tomografia de térax (TC), com o achado de micronddulos difusos. Realizado
lavado broncoalveolar e bidpsia pulmonar com resultados inconclusivos. Optado por
realizacdo de biopsia hepatica guiada por TC, cujo resultado foi compativel com doenca
granulomatosa e achado observado sugestivo de estrutura fungica. Apresentou resultado
da pesquisa da imunodifusdo radial dupla reagente para paracoccidioidomicose.
Paciente, entdo, recebeu Anfotericina B por duas semanas, e apos este periodo, alta
hospitalar com Itraconazol e acompanhamento ambulatorial. CONCLUSAOQ: Dessa
forma, em pacientes imunossuprimidos, as infecgdes pulmonares podem apresentar
imagem e clinica inespecificas. A identificagdo do microorganismo envolvido ¢
fundamental para direcionar tratamento e para melhora clinica do paciente.
DESCRITORES: Zona rural, Micose pulmonar, imunossupressao



