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O risco de desenvolver Tuberculose extrapulmonar em pacientes HIV positivo é 5
vezes maior do que em pacientes HIV negativo. A meningoencefalite tuberculosa é
responsavel pela maior taxa de letalidade entre as formas extrapulmonares de
tuberculose. Homem, 43 anos, residente em Pequizeiro-TO, admitido no Hospital
de Doencas Tropicais-HDT na data de 22/12/10 com historia de tosse persistente,
emagrecimento, dispneia, agitacdo psicomotora e apresentando teste rapido para
HIV positivo. Paciente ndo deambulava, hipotenso, febril e na mesma data de
admisséao evoluiu com hipotermia. Foi submetido a tratamento com Sulfametoxazol,
Trimetroprima e concentrado de hemacias. O exame de escarro para fungos com
presenca de leveduras em brotamento e hifas septadas, pesquisa de BAAR
negativa;, Tomografia computadorizada de tdérax evidenciava micronodulos
esparcos difusamente por ambos os pulmdes, alguns coalescentes associado a
broncogramas aéreos de permeio, linfonodomegalias localizadas na janela aorto-
pulmonar, pré-vascular, medindo até 1,3cm, derrame pleural bilateral, com maiores
dimensbes a direita, processo granulomatoso inflamatorio/infeccioso especifico.
Paciente evoluiu com taquipneia, taquicardia, hemicoreia e hemibalismo, sendo
realizado exame do Liquor que apresentava incolor, limpido, auséncia de fibrina,
glicose 50, proteinas 40.44, cloreto 130, DHL 58.87, Baciloscopia positiva para
BAAR, fechando o diagnostico de turbeculose meningea. Paciente evoluiu com
piora clinica, sendo submetido a ventilagdo mecanica, entretanto nao resistiu e foi
a Obito no dia 12/01/2010 as 00:00 horas. A meningite tuberculosa, em geral, é uma
complicagéo precoce da tuberculose primaria, que frequentemente ocorre, nos
primeiros 6 meses apos a primo-infeccdo. Os exames laboratoriais do liquor e
cultura podem confirmar a suspeita clinica de meningite tuberculosa. A cultura de
liquor € o método bacterioldgico mais sensivel e especifico para o diagndstico.
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