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Mulher, 49 anos, diabética do tipo 2, iniciou quadro de dor abdominal difusa, associada a
lombalgia, que evoluiu com perdas sensitiva e motora em membros inferiores,bilateralmente,
além de retencéo urinaria e constipagéo intestinal . Ao exame fisico, evidenciaram-se mucosas
hipocoradas (+/4+), linfonodomegalia de cadeias inguinais direita e esquerda e estertores
crepitantes em tercos médio e inferior de hemitorax direito a ausculta pulmonar. Em abdome
foram encontradas duas massas palpaveis de 3cm cada, com consisténcia endurecida. A
tomografia computadorizada de térax (figura 1) e a ressonancia magnética - RM (figura 2) de
coluna vertebral sdo exibidas abaixo. Ao exame de lavado brénquico foi detectado bacilo
alcool-acido-resistente positivo, sendo iniciado esquema | de tratamento para tuberculose.

Figura 1: Corte tomogréafico mostrando pequena
escavagdo a direita, havendo nddulos
centrolobulares  ramificados e  discreto
comprometimento intersticial . Alguns nodulos
estdo presentes no pulmdo esquerdo.

Figura 2: Imagem de RM da coluna mostrando
destruicdo de corpos vertebrais e do disco entre
eles , com alteracdo do alinhamento vertebral,
alteracBes do sinal no espago peridural, bem
como efeito compressivo contra o saco dural e
raizes nervosas.
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