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TUBERCULOSE GANGLIONAR

Dentre as formas de tuberculose extra-pulmonar, a tuberculose ganglionar periférica tem alcançado destaque, como a segunda forma mais frequente. Nos últimos anos tem sido observado um aumento nesta forma, relacionando-se com a epidemia de SIDA. Com a finalidade de avaliar o perfil epidemiológico, clínico e laboratorial de uma população com diagnóstico de tuberculose ganglionar no Pará. O estudo desenvolvido foi retrospectivo e prospectivo, a amostra foi constituída de 53 pacientes com diagnóstico de tuberculose ganglionar atendidos no serviço de doenças infecciosas e parasitárias do Hospital Universitário João de Barros Barreto, em Belém, Pará, no período de janeiro de 2002 a abril de 2005, o diagnóstico foi realizado através de biópsias ganglionares, pesquisa de BAAR e cultura no escarro e em secreção. Observando-se predomínio em homens (3,8:1), a faixa etária mais acometida de 20 a 29 anos (32%); dentre as manifestações clínicas mais encontradas foram febre e emagrecimento, todos os pacientes apresentavam adenopatia periférica, a cadeia cervical foi a mais acometida (92,48%). A sorologia anti-HIV foi realizada em 37 pacientes, e 21 (39,62%) foram positivas; 78,57% das biópsias  ganglionares apresentavam aspecto histopatológico compatível com tuberculose ganglionar. Conclui-se que 79,25% dos casos ocorreram no sexo masculino, como sintomas predominantes adenopatia  (100%) , cervical (92,45%); e 95,24% dos pacientes soropositivos internaram, e apenas 2 pacientes HIV positivos evoluíram à óbito, sugerindo uma pior correlação entre a tuberculose ganglionar com SIDA definindo um pior prognóstico.

