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A cistite enfisematosa & uma forma rara de infecao das
vias urindrias, caracterizada pela presenca de gas na pare-
de e lumen vesical.”® Atinge principalmente mulheres idosas
diabéticas e imunodeprimidos.’? Os agentes etiolégicos mais
comuns sao Escherichia coli e Klebsiella pneumoniae, poden-
do também incluir Enteroccocus spp., Pseudomonas spp. ou
até mesmo uroculturas polimicrobianas.’

, Margarida Fonseca

, Rita Reis

Realizada tomografia computorizada (Figs. 1 e 2) que de-
monstrou presenca de gas nas paredes e lumen vesical tra-
duzindo cistite enfisematosa complicada com hemorragia,
tendo iniciado antibioterapia empirica com piperacilina/tazo-
bactam. O exame cultural da urina isolou Enterococcus fae-
calis e Pseudomonas aeruginosa.

Houve uma evolugao favoravel com resolugao do quadro
de cistite enfisematosa em controlo imagiologico.

O tratamento desta entidade consiste na administracdo de
antibioterapia de largo espectro, controlo glicémico apertado
e cateterizagao vesical.®® Cerca de 10% dos casos requerem
intervengéo cirdrgica.’? A taxa de mortalidade da cistite enfi-

Figure 1 and 2: Imagem de tomografia computorizada a demonstrar presenca de gas na parede e lUmen vesical (seta).

Relata-se o caso de um homem de 87 anos, diabético,
com hipertensao arterial e linfoma ndo Hodgkin de grandes
células B em estadio IV. Admitido no Servico de Urgéncia
por hematuria e disuria. Algaliado com saida de coagulos.

Servico de Medicina Interna, Hospital Egas Moniz, Lisboa,
Portugal.

sematosa é de 7%1 e aumenta para o dobro se combinado
com pielonefrite enfisematosa.?*

O caso clinico tem particular interesse por se tratar de
uma entidade rara, mas potencialmente fatal quando nao
diagnosticada atempadamente.? M
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