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INTRODUCAO

neurotuberculose  é forma severa de
acometimento extrapulmonar da tuberculose.
Engloba atuberculose meningea, tuberculomas
cerebrais, espinhais e infeccdo vertebral com compressdo
da medula espinhal. O diagnéstico definitivo baseia-se
na confirmacdo microbiolégica e em exames de imagem
com achados caracteristicos. Em adultos, o hemisfério
cerebral é o mais acometido e, em criancas, séo as regides
infratentoriais, principalmente o cerebelo. A hidrocefalia é
a complicacéo mais comum.
Quanto aos exames de imagem, na TC visualizava-se
a obliterac&o das cisternas basais por exsudatos isodensos
ou levemente hiperdensos na meningite tuberculosa.
Entretanto, os achados sdo mais bem avaliados na
ressonéncia magnética, especialmente nas imagens pJs-
contraste que mostram o realce leptomeningeo e dos
exsudatos cisternal.

RELATO DO CASO

Menino de 5 meses foi admitido em hospital
tercidrio devido a movimentos ténico-clénicos, olhar
fixo, mudanca de comportamento e vémitos hd 1
semana. A mde apresentava sinfomas clinicos e
radioldgicos sugestivos de tuberculose, o que guiou
o diagndstico do paciente. Os achados de imagem
por TC de térax apresentou consolidacdes em pulmédo
direito; TC de cranio hidrocefalia com hipodensidades
focais periventriculares, relacionadas & edema trans
ependimdrio e reducdo de sulcos e fissuras corticais;
ressondncia magnética de crnio com realce anelar
em pedinculo cerebral esquerdo e hemisférios
cerebelares, realce do contraste em leptomeninges nas
fissuras sylvianas e tronco cerebral, apagamento difuso

dos sulcos cerebrais, lesdo isquémica na cabeca do
hipocampo esquerdo e moderada dilatacdo do sistema
ventricular supratentorial.

O liquor  apresentou-se  levemente  turvo,
xantocrdmico, com alta contagem de hemdcias,
leucocitose, hipoglicémico e proteina C reativa para
tuberculose reagente. O tratamento foi realizado
com rifampicing, isoniazida e pirazinamida, além da
realizacdo de derivacdo ventriculo-peritoneal, com
internamento em cuidados intensivos, enfermaria
e posterior acompanhamento ambulatorial  nas
especialidades envolvidas.

DISCUSSAO

As manifestacdes clinicas agudas do paciente, que
levaram & procura por atendimento, s&o caracteristicas
de hidrocefalia, a qual é considerada a complicacdo
mais comum de neurotuberculose. Este fato, associado ao
contato direto a adulto diagnosticado com tuberculose
levaram & hipdétese diagnéstica da equipe médica.
Na investigacdo com exames de imagem e andlise
de liquor, confirmou-se a hipétese, visto que foram
encontrados achados caracteristicos de hidrocefalia
e neurotuberculose como edema trans ependimdrio,
reducdo de sulcos e fissuras corticais, realce do contraste
em leptomeninges nas fissuras sylvianas e tronco
cerebral, apagamento difuso dos sulcos cerebrais,
lesGo isquémica na cabeca do hipocampo esquerdo
e moderada dilatacdo do sistema ventricular. Além
disso, o liquor descrito corroborava com o quadro. O
tratamento realizado seguiu as recomendacdes atuais
para neurotuberculose na infancia.
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