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Imagem 1 - Raixo X Torax PA Imagem 2 - Corte de tomografia do Torax

Questoes do desafio anterior:

1.
2.
3.
4

Qual o seu diagnostico?

Qual o agente etiologico mais frequentemente implicado?
Quais os sintomas mais frequentes desta situacao?

Que opcoes de tratamento existem?

Solucao:

Trata-se de uma imagem bastante sugestiva de ASPERGILOMA PULMONAR ou BOLA FUNGICA - uma forma nao invasiva de
aspergilose pulmonar que se desenvolve em cavidades pré-existentes nos pulmoes.

0 agente etiolégico mais frequentemente implicado é o Aspergillus fumigatus.

A maior parte dos doentes sao ASSINTOMATICOS. Quando existem sintomas, o mais comum é a HEMOPTISE que surge no decurso de
invasao local, por irritacdo mecanica ou toxica dos vasos bronquicos expostos. Qutros sintomas referidos sao a tosse produtiva e a febre.
Doentes assintomaticos, geralmente, nao necessitam de tratamento, uma vez resolve espontaneamente e devem apenas ser
monitorizados para a ocorréncia de sintomas. Os doentes sintomaticos sao tratados de forma diferente se existir aspegiloma
unicos ou miltiplos, ou da gravidade dos sintomas. Aspegilomas Gnicos ou hemoptise recorrente devem ser tratados com
resseccao cirdrgica. No caso de a cirurgia nao ser possivel, o tratamento deve ser realizado com antiflingicos onde o itraconazol é

o de primeira linha e o voriconazol ou a anfotericina B os de segunda linha.
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DES AFIO Mulher de 35 anos de idade, acorre a consulta por emagrecimento. Sem outras queixas.

Foi-lhe efectuado um check-up médico, com determinados exames laboratoriais e uma ecografiaabdominal.
£ Em seguida as imagens da ecografia abdominal e da tomografia abdominal que a paciente efectuou.
CLI N |C0 Queremos saber qual o oOrgao afectado e quais os diagnosticos diferenciais?
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Figura 1 - Ecografia abdominal.

Figura 2 - Ecografia abdominal.
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D1 = 166.0mm Figura 3 - Ecografia abdominal.

UO\

s a"\ ﬂ‘f s

g, I' # .I .—

Figura 4 - Tomografia abdominal, com contraste
endovenoso.

Figura 5 - Tomografia abdominal, com contraste endovenoso.
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