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Introducdo: A histoplasmose pulmonar é uma infeccdo causada pela inalacdo de esporos do
Histoplasma capsulatum, fungo dimorfico encontrado em locais como cavernas com
morcegos, galinheiros, construcdes antigas e criadouros de aves. Sua distribuicdo geogréfica
abrange amplamente a Ameérica Latina e o sudeste dos Estados Unidos. A forma pulmonar
crbnica é mais prevalente em homens acima dos 40 anos, tabagistas ou portadores de
enfisema, apresentando evolucdo insidiosa com tosse, febre baixa, sudorese noturna e perda
ponderal. Embora o diagnéstico padrdo-ouro seja a cultura, seu tempo de crescimento limita
0 uso clinico imediato, e métodos como sorologia, pesquisa de antigeno e imagem sao
fundamentais. Relatamos caso com énfase na importancia da tomografia computadorizada
(TC) de torax tanto para diagndstico gquanto para avaliacdo de resposta ao tratamento
antifungico. Relato de caso: Paciente masculino, adulto, residente em Niteroi, zelador, ex-
tabagista, asmatico leve, com hipertensdo arterial sistémica e epilepsia, apresentava tosse
seca, febre ndo aferida e perda ponderal de cerca de 35 kg ao longo de 18 meses. Em
setembro de 2023, foi realizada TC de térax que evidenciou maltiplos nédulos ovais com
escavacdo central, distribuidos bilateralmente, espessamento de septos interlobulares nas
bases, linfonodomegalias hilares e linfonodos calcificados em hilo direito. Exame de escarro
e teste rapido molecular para tuberculose (TRM-TB) foram negativos. Broncoscopia com
lavado broncoalveolar foi negativa para fungos, BAAR, culturas e TRM-TB. Em janeiro de
2025, a sorologia para Histoplasma capsulatum (banda M) foi positiva, confirmando o
diagndstico de histoplasmose pulmonar crénica. Foi iniciado tratamento com itraconazol,
com melhora clinica e radioldgica ap0s trés meses, evidenciada em nova TC. Discussdo:O
caso evidencia a importancia da correlacdo entre dados clinicos, epidemiolégicos e
radioldgicos na investigacdo de doencas fungicas pulmonares. A TC de térax demonstrou-se
essencial tanto para suspeicdo diagndstica inicial quanto para monitoramento da resposta
terapéutica. Os achados tipicos da forma cronica incluem no6dulos, escavacoes,
adenomegalias hilares/mediastinais e calcificacbes, muitas vezes confundiveis com outras
doengas pulmonares, como tuberculose, sarcoidose, pneumocistose, aspergilose e
neoplasias. Dada a inespecificidade dos sintomas e o tempo prolongado de evolugdo, o
diagndstico pode ser desafiador. Assim, a familiaridade dos profissionais de saude,
especialmente radiologistas e pneumologistas, com os padrdes de imagem da histoplasmose
é crucial para o reconhecimento precoce da doenca e inicio do tratamento adequado,
reduzindo morbidade.
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