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ACIDENTES POR ANIMAIS PEÇONHENTOS
TaggedAPTARAH1ACIDENTES COM ANIMAIS PEÇONHENTOS:
UM ESTUDO EPIDEMIOL�OGICO COMPARATIVO
ENTRE AS GRANDES REGIeOES BRASILEIRAS
NOS ANOS DE 2020-2022 TaggedAPTARAEnd

TaggedAPTARAPVanessa Dourado Matos,
Guilherme Souza Rocha,
Talitha Ara�ujo Velôso Faria TaggedAPTARAEnd

Centro Universit�ario Atenas, Paracatu, MG, Brasil
Introduç~ao: Acidentes com animais peçonhentos no Brasil
s~ao respons�aveis por gerar agravos �a sa�ude humana, diante
do seu alto grau de letalidade. Animais como serpentes,
escorpi~oes, aranhas e alguns tipos de insetos s~ao
respons�aveis pelo expressivo n�umero de acidentes que
podem gerar simples reaç~oes locais at�e reaç~oes sistêmicas
graves que culminam em �obitos.

Objetivo: Analisar as características epidemiol�ogicas dos
acidentes com animais peçonhentos, conforme a delimitaç~ao
temporal (2020-2022).

Metodologia: Estudo epidemiol�ogico descritivo do tipo
Ecol�ogico, com dados disponibilizados no Sistema de
Informaç~oes de Agravos de Notificaç~ao (SINAN/SUS), dos
acidentes com animais peçonhentos, no período de 2020-
2022. Foram analisadas as vari�aveis: Tipo De Acidente, Sexo,
Faixa Et�aria, Mês Prevalente e �Obitos Por Agravos Notificados
que ocorreram no período entre 2020-2022 nas 5 grandes
regi~oes do Brasil.

Resultados: No Brasil entre 2020-2022 foram registrados
791.750 casos de acidentes com animais peçonhentos. A regi~ao
Sudeste foi a que mais registrou casos (38,66%), seguida da
regi~ao Nordeste (35,65%), Sul (10,68%), Norte (8,19) e Centro-
Oeste (6,79%), sendo mais preponderantes entre os meses de
setembro a março. O escorpi~ao se apresenta como o maior cau-
sador de acidentes em 3 das 5 regi~oes, correspondendo a 72,42%
dos casos na regi~ao Sudeste; 71,47% na regi~ao Nordeste e 63,73%
na regi~ao Centro-Oeste. Contudo, em n�umero de �obitos, as ser-
pentes foram respons�aveis por um resultado 2,45% maior em
comparaç~ao com �obitos causados por escorpi~ao em todo o
1413-8670/
territ�orio nacional, principalmente nas regi~oes Norte e Nordeste,
que registraram 70,55% e 30,97% respectivamente, em relaç~ao
aos �obitos totais por acidentes com animais peçonhentos. O
sexo masculino e a faixa et�aria entre 20-39 s~ao os mais acometi-
dos por acidentes em todas regi~oes do país, correspondendo a
55,06% e 31,78% dos casos respectivamente.

Conclus~oes: Conclui-se que no período 2020-2022,
observou-se um padr~ao sazonal dos registros, al�em disso o
escorpi~ao apresenta-se como principal vetor dos acidentes,
por�em o principal causador de �obito no país s~ao as serpentes.
O sexo masculino e a faixa et�aria adulto-jovem s~ao os mais
acometidos. Nota-se, dessa forma, a importância desse
entrave na sa�ude p�ublica brasileira, o que reflete a necessi-
dade do fortalecimento de medidas preventivas.

TaggedAPTARAPPalavras-chave: Acidentes, Animais Peçonhentos, Sa�ude
P�ublica, Epidemiologia TaggedAPTARAEnd.
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Introduç~ao: Animais peçonhentos s~ao aqueles que produ-
zem peçonha (veneno) e possuem algum aparato para injet�a-
la em presas ou predadores. Os principais animais
peçonhentos que causam acidentes no Brasil s~ao algumas
esp�ecies de serpentes, de escorpi~oes, de aranhas e outros. As
toxinas, em quantidades relevantes, causam les~oes fisiopa-
tol�ogicas e podem ser letais.

Objetivos: Analisar e descrever a epidemiologia dos acid-
entes por animais peçonhentos nos �ultimos 5 anos no estado
de Goi�as.

M�etodos: Este �e um estudo epidemiol�ogico descritivo, real-
izado em março de 2024, em que se obteve suas informaç~oes
ao consultar a base de dados que �e fornecida pelo Departa-
mento de Inform�atica do SUS (DATASUS) por meio da ferra-
menta TABNET. A pesquisa focou nas informaç~oes das
notificaç~oes de indivíduos que foram vítimas de acidente por
animal peçonhento em Goi�as, abrangendo o período de
janeiro de 2018 a dezembro de 2022. A an�alise estatística
descritiva foi conduzida utilizando o software Microsoft
Excel� 2016. O estudo em quest~ao dispensa a aprovaç~ao do
Comitê de �Etica em Pesquisa pois �e fundamentado em dados
de acesso livre.

Resultados: Entre 2018 e 2022, obteve-se o total de 40.722
notificaç~oes por animais peçonhentos no estado de Goi�as,
destes, 61% (24662) foi por escorpi~ao, seguido por acidente
com serpentes 15% (5917), Aranha 8% (3420), outros 8% (3143),
Abelha 6% (2334), Ignorado/Em branco 2% (650) e Lagarta 1%
(596). Os dados indicam que 2022 corresponde ao ano com o
maior n�umero de acidentes (9302) e tamb�em o ano com o
maior n�umero de �obitos (20). Quanto �a classificaç~ao dos casos,
82% foi classificado como leve, 13% (5232) comomoderado, 3%
como Ignorado/Em branco e 2% como grave. No que diz
respeito �a evoluç~ao de todos os casos notificados, 37.900 evo-
luíram com cura e cerca de 63 evoluíram com �obito pelo
agravo notificado. Durante o período estudado, observou-se
que 56% dos indivíduos (22826) levou at�e 1 hora para chegar
ao atendimento hospitalar, e em 75% dos casos notificados
n~ao foi necess�ario fazer uso de soroterapia. Ao analisar o per-
fil dos indivíduos, cerca de 32% (12.861) tinham idade entre 20
e 39 anos, al�em disso, foi demonstrado que 56% (22.705) era
do sexo masculino.

Conclus~ao: Conclui-se que as notificaç~oes de acidente por
animais peçonhentos ainda possuem um n�umero significa-
tivo. �E importante destacar que no período estudado houve
um aumento de casos notificados e de �obitos. Al�em disso,
observou-se que no período estudado, o acidente mais preva-
lente se deu por picada de Escorpi~ao e o sexo masculino foi o
mais acometido.

TaggedAPTARAPPalavras-chave: Animais Peçonhentos, Notificaç~ao,
Epidemiologia TaggedAPTARAEnd.
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Introduç~ao: A OMS classifica os acidentes ofídicos como
doenças negligenciadas. No Brasil, os acidentes com ser-
pentes s~ao classificados em quatro tipos principais: botr�opico,
crot�alico, laqu�etico e elapídico, sendo o primeiro tipo o mais
comum no país. A síndrome compartimental (SC) �e tida como
uma das complicaç~oes mais temidas.

Relato de caso: Paciente masculino, 31 anos, lavrador, foi
admitido emhospital da regi~ao sudoeste de Goi�as em 20/11/2023,
com relato de picada de cobra de esp�ecie n~ao identificada em
membro inferior esquerdo (MIE) h�a mais de 6 horas. Apresentava
confus~ao mental, dor intensa em MIE, cianose e edema impor-
tante emp�e esquerdo, comorifício de inoculaç~ao. Ao exameneu-
rol�ogico, apresentava pupilas isoc�oricas e fotorreagentes, sem
ptose ou outros sinais. Realizados exames laboratoriais, dentre
os quais o TAP com resultado de ausência de coagulaç~ao em 180
segundos, o TTPA de 41,50 segundos, a creatinina elevada de
1,65mg/dL, CPK de 1.547 UI/L e teste para COVID-19 negativo,
al�em do monitoramento da glicemia e do d�ebito urin�ario. Ini-
ciou-se antibioticoterapia (ceftriaxona 1g, 12/12h e clindamicina
600mg, 6/6h) e soros antibotr�opico (10 ampolas) e anticrot�alico (6
ampolas). Ap�os algumas horas, o paciente evoluiu com SC em
MIE e foi realizada a fasciotomia medial e lateral no membro,
sem intercorrências, com posterior realizaç~ao de debridamento
de tecidos desvitalizados. Ao ecodoppler venoso de membros
inferiores, n~ao foi evidenciada trombose venosa profunda (TVP).
No terceiro dia p�os-operat�orio (PO), o paciente apresentou san-
gramento importante no membro afetado, sendo realizada
hemotransfus~ao por crit�erios clínicos e laboratoriais. No quarto
dia de PO, foi feita a revis~ao cir�urgica sem intercorrência. Man-
teve-se a antibioticoterapia e a avaliaç~ao di�aria da les~ao. No
d�ecimo primeiro dia de PO de fasciotomia emMIE, paciente apre-
sentoumusculatura com bom aspecto, sem secreç~ao purulenta e
melhora importante do edema, da mobilidade e da sensibilidade
do membro afetado, sendo realizada a alta hospitalar com anti-
bioticoterapia (ciprofloxacino 500mg 12/12h por 7 dias) e ori-
entaç~oes gerais. Paciente apresentou boa evoluç~ao nos retornos.

Conclus~ao: Nesse sentido, �e not�orio que o acidente ofídico
constitui-se como uma emergência com necessidade de r�apido
diagn�ostico e tratamento, devido �a suamorbidade. Assim, eviden-
cia-se a relevância da agilidade em aventar a hip�otese diagn�ostica
de síndrome compartimental e realizar o tratamento precoce.

TaggedAPTARAPPalavras-chave: Acidente Ofídico, Síndrome Compartimental,
Doenças Negligenciadas TaggedAPTARAEnd.
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TaggedAPTARAPMarcelo Cecílio Daher,
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Hospital Estadual de An�apolis − Dr. Henrique
Santillo, An�apolis, GO, Brasil
Introduç~ao: A Dengue �e a arbovirose urbana demaior prev-
alência nas Am�ericas, incluindo o Brasil, sendo uma impor-
tante suspeita em pacientes que apresentam quadro febril
agudo. Sua ocorrência �e ampla, atingindo principalmente os
países tropicais e subtropicais, onde as condiç~oes clim�aticas e
ambientais favorecem o desenvolvimento e a proliferaç~ao
dos vetores Aedes aegypti e Aedes albopictus. No Brasil, as
evidências científicas, at�e o momento, comprovam que a
transmiss~ao do DENV ao ser humano ocorre pela picada de
fêmeas infectadas da esp�ecie Aedes aegypti (CONSOLI; OLI-
VEIRA, 1994; LOPES et al., 2014). No curso da doença − em
geral debilitante e autolimitada −, a maioria dos pacientes
apresenta evoluç~ao clínica benigna e se recupera. No entanto,
uma parte pode evoluir para formas graves, inclusive �obitos
(BRASIL, 2016). O ano de 2024 pode se registrar o pior
momento da hist�oria da Dengue nas Am�ericas segundo dados
da OPA.

Objetivo: Este estudo tem como objetivo analisar os dados
epidemiol�ogicos referentes aos casos de Dengue em um hos-
pital geral de m�edio porte na cidade de An�apolis -GO.

Metodologia: A metodologia utilizada foi de abordagem
descritiva, de m�etodo quantitativo. A an�alise foi realizada por
meio da avaliaç~ao das fichas de notificaç~ao compuls�oria
(SINAN) do agravo Dengue e dos resultados sorol�ogicos e de
biologia molecular (LACEN-GO) entre os meses de janeiro e
março de 2024, dos casos atendidos no Hospital de Urgências
de An�apolis.

Resultados: Nos resultados obtidos neste estudo, destaca-
se que durante os três meses avaliados, obteve-se um total de
286 casos notificados de Dengue, sendo o mês de março o de
maior incidência, tendo em vista o aumento na curva das
doenças por todo o estado de Goi�as. Ap�os uma an�alise das
fichas de notificaç~ao e dos resultados obtidos laboratorial-
mente (LACEN - GO), evidenciou-se o crit�erio de confirmaç~ao/
descarte de pacientes testados para dengue, com resultados:
reagentes (34,6%), n~ao reagentes (12,6%), clínico-epide-
miol�ogico (47,5%) e no mês de março exclusivamente casos
ainda em investigaç~ao (5,3%). Dando sequência ao perfil epi-
demiol�ogico dos indivíduos notificados para dengue, nota-se
que em todos os meses o sexo feminino �e o mais notificado,
ou seja, as mulheres equivalem a 53,5% das notificaç~oes reali-
zadas. Na an�alise da faixa et�aria dos indivíduos notificados,
os adultos (20-49 anos), com 68% do total das notificaç~oes. Por
fim, analisou-se tamb�em que a prevalência do sorotipo DENV
-2 foi maior, tanto nos pacientes internados e quanto nos que
evoluíram a �obito.

Conclus~oes: Em face ao estudo realizado, percebe-se que
dentre os três meses avaliados, o mês de março �e o de maior
incidência em relaç~ao ao total de notificaç~oes, sendo as
mulheres adultas o p�ublico mais atingido. O sorotipo DENV −
2 (cosmopolitan) �e o de maior prevalência dentre os pacientes
atendidos que apresentaram maior gravidade. E, por fim
obteve-se um total de 06 �obitos confirmados por Dengue,
sendo 03 sorotipados DENV 2, 01 DENV − 01 e 02 sem
sorotipagem.

https://doi.org/10.1016/j.bjid.2024.103774
TaggedAPTARAH1CARACTER�ISTICAS CL�INICAS E
SOCIODEMOGR�AFICAS EM POPULAÇeAO COM
SUSPEITA DE ARBOVIROSE EM GOIÂNIA:
ESTUDO CASO-CONTROLETaggedAPTARAEnd
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Programa de P�os-Graduaç~ao Stricto Sensu em
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Introduç~ao: A Dengue �e uma doença transmitida por um
vetor artr�opode. O principal vetor que dissemina a doença no
Estado de Goi�as �e o Aedes aegypti. O vírus da dengue (DENV)
apresenta quatro sorotipos virais distintos (DENV-1 ao DENV-
4), causando reinfecç~oes por sorotipos heter�ologos. A infecç~ao
pode ser assintom�atica, no entanto, casos sintom�aticos apre-
sentam sinais e sintomas como: cefaleia, adinamia, mialgias,
artralgias, dor retro-orbit�aria, anorexia, n�auseas, vômitos e
diarreia. Em 2024, v�arias regi~oes do Brasil entraram em estado
de emergência devido ao aumento do n�umero de casos
graves. Portanto, estudos de investigaç~ao que associam casos
de infecç~ao prim�aria ou secund�aria com os sintomas clínicos,
se tornam relevantes, pois a reinfecç~ao pode induzir o desen-
volvimento da dengue grave.

Objetivo: Correlacionar os sinais e sintomas com os casos
confirmados de Dengue prim�aria ou secund�aria.

Metodologia: Estudo do tipo caso-controle realizado com
106 indivíduos com sinais e sintomas sugestivos de infecç~ao
pelo DENV. Foi realizado o teste r�apido para detecç~ao do antí-
geno NS1, e dos anticorpos IgM para confirmaç~ao de doença
aguda, e IgG para confirmaç~ao de doença pregressa. Foi reali-
zada uma entrevista para preenchimento de formul�ario soci-
odemogr�afico, o qual abordou quest~oes sobre hist�orico e
h�abitos de vida, assim como sinais e sintomas da infecç~ao. O
presente estudo foi aprovado pelo CEP, CAAE
36430120.4.3001.8058 e parecer n�umero 4.369.851.

Resultados: Participaram 106 indivíduos com sinais e sin-
tomas sugestivos de infecç~ao por DENV, dos quais 85,8%
eram residentes de zona urbana. Essa populaç~ao foi testada
para os testes NS1, IgM e IgG para confirmaç~ao da doença. Do
total dos participantes, 45 indivíduos foram confirmados com
infecç~ao por DENV, sendo que 15 (14,15%) indivíduos
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apresentaram IgM positivo e 30 (66,6%) indivíduos tiveram
resultado positivo para NS1. Anticorpos IgG foram detectados
em 24 (53,3%) indivíduos. Os sintomas mais prevalentes entre
os 45 indivíduos positivos para DENV foram: febre (71,1% dos
casos), artralgia (73,3%), cefaleia (66,6%) e n�auseas (51,1%).

Conclus~oes: De acordo com a classificaç~ao de gravidade da
infecç~ao pelo Minist�erio da Sa�ude, os participantes do pre-
sente estudo apresentaram fase febril com sinais cl�assicos, o
que corrobora com a literatura.

Apoio: O presente estudo tem o financiamento da Coor-
denaç~ao de Aperfeiçoamento de Pessoal de Nível Superior
(CAPES).
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Introduç~ao: Ap�os a contingência da pandemia causada
pelo vírus SARS-CoV-2, delimitou-se um grupo de pacientes
com queixas semelhantes e frequentes. O conjunto dessas
afecç~oes que comprometem o bem-estar ap�os a fase aguda da
doença foi denominado COVID longa. Considerando os prejuí-
zos acarretados a essas pessoas, se faz necess�aria a difus~ao de
conhecimento acerca dessas complicaç~oes.

Objetivo: Analisar as manifestaç~oes da síndrome p�os-
COVID em adultos e seus instrumentos de avaliaç~ao de
impactos.

Metodologia: Realizou-se pesquisa bibliogr�afica em busca
de artigos e estudos científicos publicados entre os anos de
2020 e 2024 nas plataformas Scielo, Pubmed e Revista Brasi-
leira de Doenças Infecciosas, nos idiomas português, inglês e
espanhol e com o uso das palavras-chave: “Síndrome de
COVID-19 P�os-Aguda”, “SARS-COV-2” e “COVID-19”.

Resultados: A COVID Longa ou Síndrome P�os-Covid carac-
teriza-se pela persistência de sintomas heterogêneos ap�os 12
semanas da instalaç~ao do quadro agudo da doença. Sequelas
dos danos orgânicos induzidos pelo vírus, les~ao endotelial,
estado inflamat�orio e pr�o-tromb�otico persistente1 s~ao fatores
causais aos acometimentos multissistêmicos. Segundo
ALMEIDA (2023), anormalidades no perfil metab�olico, como
IMC aumentado, hiperglicemia e trigliceridemia de muitos
pacientes persistiram ap�os a cura da doença, aumentando o
risco cardiovascular. Nos estudos para avaliar alteraç~oes neu-
ropsiqui�atricas, destacaram-se casos leves e moderados
sugestivos de perda de mem�oria e concentraç~ao2; De acordo
com FERREIRA (2023), fadiga, dor dispneia, tosse, cefaleia e
insônia persistentes s~ao frequentes, al�em da ocorrência de
disautonomias como sialorreia e hipertonia esfincteriana. A
Post COVID-19 Functional Status Scale (PCSF) �e um instru-
mento que prop~oe avaliar o impacto da persistência desses
sintomas na qualidade de vida dos indivíduos e a necessidade
de reabilitaç~ao com equipe multidisciplinar.

Conclus~oes: Embora a vacinaç~ao tenha mitigado os impac-
tos da pandemia, as repercuss~oes da COVID longa têm cau-
sado grande prejuízo funcional. Se fazem necess�arios novos
estudos a respeito do tema e maior utilizaç~ao dos instrumen-
tos diagn�osticos a fim de garantir um tratamento mais
adequado e efetivo aos seus portadores.

TaggedAPTARAPPalavras-chave: Síndrome de COVID-19 P�os-Aguda, SARS-
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Introduç~ao: A dengue faz parte das arboviroses, caracteri-
zam-se por serem vírus transmitidos por vetores artr�opodes,
a fêmea do mosquito Aedes aegypti. Sua epidemia afeta mais
de 100 naç~oes ao redor do mundo, incluindo Am�erica do Sul,
predominantemente em climas tropicais e subtropicais. O
vírus dengue (DENV) pertencem cientificamente a família Fla-
viviridae e gênero Flavivirus. At�e o momento s~ao conhecidos
quatro sorotipos − DENV-1, 2, 3 e 4; as manifestaç~oes clínicas
da dengue podem variar desde infecç~ao assintom�atica at�e
infecç~ao grave com falência de m�ultiplos �org~aos; Frente ao
presente contexto justifica o estudo.

Objetivo: Descrever comparativamente os dados epide-
miol�ogicos dos casos de dengue no estado de Goi�as, no pri-
meiro trimestre de 2023 e 2024.
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Metodologia: Estudo epidemiol�ogico descritivo retrospec-
tivo. Os dados foram oriundos do Painel Informativo Virtual
da Secretaria de Estado da Sa�ude de Goi�as, pesquisando as
seguintes informaç~oes: casos notificados de dengue, �obitos
suspeitos e confirmados, proporç~ao dos sorotipos e classi-
ficaç~ao dos casos. Os resultados foram expressos em valores
absolutos e percentuais. Dispensou a aprovaç~ao no Comitê de
�Etica em Pesquisa conforme a Resoluç~ao CNS n° 510/2016.

Resultados: Um total de 48.461 casos notificados, desses,
28.046 confirmados para dengue no primeiro trimestre de
2023, no mesmo período em 2024, houve um aumento de
336% de casos notificados em comparaç~ao com o ano anterior,
totalizando 211.508 notificados e 107.152 confirmados. Em
2023, das 93 amostras testadas para sorotipos, 96,4% do tipo
DENV 1 e 3,6% do tipo DENV 2; em 2024, das 271 amostras,
52,4% do tipo DENV 1, seguido de 46,9% DENV 2 e 2% de DENV
4. Da classificaç~ao dos casos, em 2023, 98,3% com dengue
cl�assica, 1,6% dengue com sinais de alarme e 0,1% como den-
gue grave, j�a em 2024, 97,4% dengue cl�assica, 2,4% dengue
com sinais de alarme e 0,2% como dengue grave. Dos �obitos
investigados, em 2023, totalizando 56 �obitos suspeitos de den-
gue, 55 foram confirmados; em 2024, com 268 �obitos suspei-
tos, 117 j�a foram confirmados, um aumento de um pouco
mais de 102%.

Conclus~oes: Observou destaque para o n�umero de casos,
assim como de �obitos em 2024; maior evidência do sorotipo
DENV 1 em ambos os anos, bem como houve aumento da por-
centagem de DENV 2 e DENV 4, em comparaç~ao com o ano de
2023; a dengue cl�assica predominou nos dois períodos, por�em
em 2024 houve um aumento da dengue com sinais de alarme,
comparado ao primeiro trimestre do ano de 2023.
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CRIANÇAS NOTIFICADAS COM S�IFILIS
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Introduç~ao: A Sífilis Congênita (SC) trata-se da transmiss~ao
da bact�eria Treponema pallidum da gestante infectada para o
feto. A transmiss~ao vertical (TV) ocorre principalmente intra-
�utero, via transplacent�aria, com taxa de transmiss~ao de at�e
80%, mas tamb�em pode ocorrer via parto vaginal, no contato
direto com a les~ao sifilítica. A TV da sífilis pode ocorrer em
qualquer fase da gestaç~ao e at�e 50% das gestaç~oes com sífilis
n~ao tratadas podem resultar em abortamento, prematuri-
dade, baixo peso ao nascer e morte do rec�em-nascido. A SC �e
um agravo de notificaç~ao compuls�oria de acordo com a Porta-
ria n° 542/1986.

Objetivo: Descrever o perfil clínico e epidemiol�ogico de
crianças notificadas com Sífilis Congênita em Goi�as no
período de 2019 a 2022.

Metodologia: Estudo epidemiol�ogico e transversal reali-
zado a partir de dados de domínio p�ublico obtidos no Sistema
de Informaç~ao de Agravos de Notificaç~ao (SINAN) e Boletim
Epidemiol�ogico - Sífilis 2023 do Minist�erio da Sa�ude. As var-
i�aveis analisadas foram taxa de incidência, idade da criança,
idade da m~ae, escolaridade da m~ae, raça da m~ae, realizaç~ao
do pr�e-natal, diagn�ostico da sífilis materna, tratamento do
parceiro concomitante ao da gestante, classificaç~ao final e
evoluç~ao.

Resultados: No período avaliado, foram notificados 2.563
casos de SC. A taxa de incidência variou de 6,3 a 8,7 casos por
1.000 nascidos vivos, a maioria das crianças tinha at�e 6 dias
de nascimento (97,1%). Sobre as m~aes, a maioria tinha entre
20-24 anos (35,6%), possuía ensino m�edio completo (21,5%) e
era da raça parda (58,5%). Em relaç~ao ao pr�e-natal, 82,0% das
gestantes realizaram e 63,4% receberam o diagn�ostico de sífi-
lis materna no pr�e-natal. Em relaç~ao ao parceiro, 55,5% n~ao
foram tratados concomitante �a gestante. Sobre a classificaç~ao
final, 94,6% foram classificadas como Sífilis Congênita
Recente e, na evoluç~ao do caso, prevaleceu rec�em-nascido
vivo em 89,8% dos casos.

Conclus~oes: A incidência de SC em Goi�as permanece
acima da meta do Guia para Certificaç~ao da Eliminaç~ao da
Transmiss~ao Vertical de HIV e/ou Sífilis de ≤ 0,5 caso por mil
nascidos vivos. Embora a taxa de incidência seja uma medida
importante para identificar falhas na prevenç~ao da TV
durante o pr�e-natal, nesse trabalho n~ao foi possível analisar
se as falhas estavam relacionadas �a falta de tratamento do
parceiro ou ao esquema de tratamento inadequado da ges-
tante, pois apesar da ficha de notificaç~ao da SC registrar o
esquema terapêutico da m~ae, esses dados n~ao est~ao disponí-
veis no SINAN.

TaggedAPTARAPPalavras-chave: Sífilis Congênita, Transmiss~ao vertical,
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Introduç~ao: A dengue �e considerada a arbovirose de maior
relevância no mundo, com elevada morbidade e impacto na
qualidade de vida dos pacientes. Manifestaç~oes neurol�ogicas
na dengue s~ao descritas, desde cefaleia intensa, muito fre-
quente, at�e quadro de meningoencefalite. N�os relatamos um
caso de dengue com encefalomielite aguda grave.

Relato de caso: Paciente de 23 anos, sexo feminino, residente
no interior do estado de Goi�as. Apresentou quadro de febre alta,
cefaleia emialgia. Ap�os uma semana iniciou diminuiç~ao da força
muscular em membros inferiores (MMII), posteriormente disar-
tria, engasgo e disfagia; progrediu com reduç~ao da força em
membros superiores (MMSS) e evoluindo com tetraplegia. Subme-
tida a intubaç~ao orotraqueal devido ao quadro neurol�ogico. Ao
exame: paciente obnubilada, obedecendo comandos simples,
como fechar/abrir os olhos, com paresia do abducente �a esquerda
e nistagmo espontâneo. Tetraplegia, com reflexos patelar e aqui-
leu abolidos bilateralmente; hiporreflexia nos MMSS, cutâneo
plantar indiferente bilateral. Exames complementares: An�alise do
líquor- 81 leuc�ocitos 100% linfomononucleares, glicose 63 mg/dL,
proteínas 24mg/dL; cultura para bact�erias no líquor negativa. RT-
PCR em tempo real (in house) para arbovírus realizado ap�os 25
dias do início dos sintomas: indetect�avel vírus Dengue, Zika e Chi-
kungunya. Sorologia para dengue: IgM e IgG reagentes. Sorologia
para Zika e Chikungunya: negativas. Ressonância (RNM) de
crânio: Focos ovalados de hipersinal no T2/FLAIR localizados na
regi~ao subcortical do giro frontal m�edio esquerdo e de menores
dimens~oes no giro frontal m�edio direito. Associam-se les~oes
hiperintensas em T2/FLAIR comprometendo o esplênio do corpo
caloso, braços posteriores das c�apsulas internas, ped�unculo cere-
bral direito, tegmento mesencef�alico, toda a �area transversa da
ponte e os ped�unculos cerebelares superiores e m�edios, com
efeito expansivo na ponte e ped�unculos cerebelaresm�edios. RNM
coluna: Extensa alteraç~ao de sinal na medula cervicotor�acica
desde o nível de C2 at�e D12, caracterizada por hipersinal no T2 e
realce heterogêneo ap�os contraste, acometendo predominante-
mente cornos anteriores da substância cinzenta.

Conclus~ao: O quadro clínico/laboratorial/imaginol�ogico foi
compatível com encefalomielite disseminada aguda, com
repercuss~ao grave para a paciente, mostrando a relevância
dessa arbovirose, com potencial de resultar em sequelas
graves incapacitantes.
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Introduç~ao: No Brasil, a sífilis adquirida afeta 9,92 pessoas
a cada 100 mil habitantes, demonstrando um aumento pro-
gressivo especialmente entre a populaç~ao adulta e idosa.
Nesse contexto, o estado de Goi�as n~ao est�a imune a essa reali-
dade, sendo afetado pelo aumento significativo dos casos nos
�ultimos anos. Desde 2021, as taxas de infecç~ao aumentaram
consideravelmente, ultrapassando os níveis pr�e-pandemia
emmais de 40%.

Objetivo: Analisar os casos confirmados de sífilis em
pacientes acima de 40 anos no município de Jataí no estado
de Goi�as.

Metodologia: Estudo ecol�ogico realizado por meio de dados
extraídos do Departamento de Inform�atica do Sistema �unico
de Sa�ude (DATASUS) provenientes do Sistema de Informaç~ao
de Agravos de Notificaç~ao (SINAN) na cidade de Jataí, locali-
zada no Centro-Oeste do Brasil, entre 2017 a 2021. Realizou-se
uma an�alise descritiva para comparar o n�umero total de casos
confirmados no município em pacientes com mais de 40 anos
em cada ano.

Resultados: Entre 2017 a 2021, Jataí obteve um aumento
progressivo dos casos em cerca de 500%, comparando o
valor inicial de 10 casos (2017) ao de 60 (2021), ao se delimi-
tar a faixa et�aria acima de 40 anos. Baseando-se no estado
de Goi�as, os casos totais de Jataí correspondem a cerca de
2,89% das notificaç~oes do estado, sendo cerca de 20,3% dos
casos de Jataí relacionados a faixa et�aria de 40-59 anos. Dos
casos confirmados, 4,38% equivale ao de Jataí, maioria raça
parda, totalizando mais de 50% dos notificados; ademais, ao
incluir todas as faixas et�arias acima de 40 anos, cerca de
99% dos adultos s~ao analfabetos em Jataí, considerando os
153 casos correspondentes. Casos relacionados ao sexo
masculino (62,7%) sobressaem ao sexo feminino, em que
cerca de 81% n~ao s~ao gestantes. Com a prevalência do
crit�erio laboratorial como diagn�ostico (93%) houve um
aumento desse crit�erio em cerca de 478% em relaç~ao ao ano
de 2017, com uma evoluç~ao do quadro clínico em mais de
80% dos casos para a cura.

Conclus~ao: �E possível observar que o panorama da sífilis
no município de Jataí �e agravante nos adultos acima de 40
anos, pois os casos vêm aumentando consideravelmente,
sendo necess�ario o desenvolvimento de novas estrat�egias,
especialmente educativas, que visem �a promoç~ao do letra-
mento em sa�ude sexual por equipe qualificada, direcionadas
a minimizar os impactos da doença, incluindo busca ativa e
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tratamento adequado com o objetivo de reduzir o n�umero de
casos.
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Introduç~ao: A mal�aria �e uma doença que ocorre principal-
mente em �areas tropicais e subtropicais do globo terrestre -
regi~oes de países em desenvolvimento. A protozoose �e trans-
mitida por meio da picada do mosquito Anopheles infectado
pelo Plasmodium spp. No Brasil, as infecç~oes s~ao mais fre-
quentes na regi~ao amazônica - em �areas rurais ou indígenas.
Os sintomas comuns s~ao: febre intensa, calafrios, cefaleia,
sudorese, mialgia, n�ausea e emêse. O Brasil registrou 142.522
casos confirmados em 2023. A letalidade da doença �e difer-
ente entre as regi~oes, sendo 23,5 vezes maior na regi~ao extra-
amazônica, em detrimento da dificuldade da suspeiç~ao do
diagn�ostico - fato que torna um grande problema de sa�ude
p�ublica.

Objetivo: Traçar o perfil epidemiol�ogico dos casos de mal�a-
ria em Goi�as - uma regi~ao extra-amazônica.

Metodologia: Trata-se de estudo retrospectivo de an�alise
epidemiol�ogica dos casos de mal�aria em Goi�as, no ano de
2023, disponibilizados pelos Sivep-Mal�aria/SVSA/MS, Sinan/
SVSA/MS e E-SUS-VS, do Minist�erio da Sa�ude.

Resultados: Em 2023, do total de casos confirmados de
mal�aria registrados no país, 141.935 casos ocorreram na
regi~ao amazônica e 587 casos na extra-amazônica. O estado
de Goi�as representa 17,5% (103) dos casos extra-amazônicos,
atr�as apenas de S~ao Paulo com 17,9%. Desse percentual em
Goi�as, 76,7% eram do sexo masculino e 23,3% eram do sexo
feminino. Quanto �a raça, 73,8% identificaram-se como pardos.
Dos 103 casos, 54,4% eram na faixa et�aria entre 20 e 39 anos e
32,0% eram entre 40 e 59 anos. Quanto �a ocupaç~ao no
momento da infecç~ao, 28,1% relatam que estavam viajando,
25,2% eram garimpeiros. Do total de casos em Goi�as, 74,8%
referiram ter se infectado na regi~ao amazônica, 18,4% em out-
ros países, 6,8% na regi~ao extra-amazônica. Sobre o agente
etiol�ogico, 83,5% eram de Plasmodium n~ao falcipurum, 16,5%
eram de Plasmodium falcipurum +mista.

Conclus~oes: Frente aos casos de mal�aria confirmados em
Goi�as, nota-se um predomínio epidemiol�ogico em pessoas do
sexo masculino, entre 20 e 39 anos, da raça parda, que esta-
vam �a viagem ou trabalhando como garimpeiro, na regi~ao
Amazônica. O agente etiol�ogico mais frequente �e o Plasmo-
dium n~ao falcipurum. Ademais, a subnotificaç~ao �e uma reali-
dade, pois o diagn�ostico inadequado, al�em do acesso limitado
aos testes de diagn�osticos, podem restringir a real situaç~ao
epidemiol�ogica dos casos de mal�aria no país. No momento da
confecç~ao do estudo, ainda n~ao havia dados de letalidade dis-
poníveis para a consulta do ano de 2023.

TaggedAPTARAPPalavras-chave: Mal�aria, Infecç~ao Mal�arica, Infecç~oes por
Protozo�arios TaggedAPTARAEnd.
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EM PACIENTES PEDI�ATRICOS BRASILEIROS
NOS �ULTIMOS 5 ANOS TaggedAPTARAEnd

TaggedAPTARAPGuilherme Souza Rocha,
Vanessa Dourado Matos,
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Introduç~ao: A dengue �e uma arbovirose que tem como
principal vetor o mosquito Aedes aegypti e atinge toda pop-
ulaç~ao brasileira. Dentre os grupos vulner�aveis �a doença est~ao
crianças e adolescentes, nos quais foi registrado um aumento
expressivo no n�umero de casos das formas graves nos
�ultimos anos p�os pandemia de Covid-19.

Objetivo: Analisar o perfil epidemiol�ogico da dengue hem-
orr�agica em pacientes pedi�atricos, conforme a delimitaç~ao
temporal.

Metodologia: Estudo epidemiol�ogico descritivo do tipo
Ecol�ogico, com dados disponibilizados no Sistema de
Informaç~oes Hospitalares do SUS (SIH/SUS), sobre a epide-
miologia das internaç~oes por febre hemorr�agica pelo vírus da
dengue em pacientes menores de 14 anos de idade, no
período de 2019-2023. Foram analisadas as vari�aveis: Inter-
naç~ao, Taxa de mortalidade, �obitos e valor m�edio por inter-
naç~ao que ocorreram no período entre 2019-2023,
confrontados, posteriormente, com os dados obtidos no pri-
meiro ano e nos 2 anos finais do período observado.

Resultados: No Brasil entre 2019-2023 foram registradas
2575 internaç~oes por febre hemorr�agica pelo vírus da dengue
em crianças de at�e 14 anos de idade. A regi~ao Nordeste foi a
que mais registrou casos (42,9%), seguida da regi~ao Sudeste
(23,06%), Centro-Oeste (21,39%), Norte (7,33%) e Sul (5,2%). No
ano de 2019 (período pr�e pandemia) foram registradas 802
internaç~oes. Nos anos 2020-2021, períodos de maior rele-
vância da crise sanit�aria, foram registrados 280 e 339 respecti-
vamente. Contudo, nos dois anos seguintes foi observado um
aumento das internaç~oes, registrando 1.155 casos, correspon-
dente �a 44,83% dos registros nos 5 anos analisados. A taxa de
mortalidade foi de 1,75% correspondendo a 45 �obitos, entre
2019-2023. No período de 2022-2023, registraram-se 19 �obitos,
dos quais 36,8% foram catalogados na regi~ao Nordeste. O
valor m�edio por internaç~ao foi de R$695,16, variando entre
R$474,66 (regi~ao Sul) e R$869,44 (regi~ao Centro-Oeste).

Conclus~ao: Conclui-se que no ano de 2019, período pr�e
pandemia, os casos de dengue grave na populaç~ao pedi�atrica
eram consider�aveis. Em 2020-2021, durante a pandemia de
Covid-19, observou-se uma reduç~ao no registro de formas



TaggedAPTARAEnd8 braz j infect dis. 2024;28(S1):103770
graves da dengue e entre 2022-2023, devido ao fim do car�ater
emergencial pandêmico, nota-se um aumento da ocorrência
de complicaç~oes nessa populaç~ao específica. Isso reflete a
necessidade do fortalecimento de medidas profil�aticas, bem
como a sensibilizaç~ao da populaç~ao sobre essa importância.

TaggedAPTARAPPalavras-chave: Dengue virus, Dengue Hemorrhagic Fever,
Pediatric Dengue, Brazil TaggedAPTARAEnd.

https://doi.org/10.1016/j.bjid.2024.103782
TaggedAPTARAH1PERFIL EPIDEMIOL�OGICO DA DENGUE NO
CENTRO-OESTE: DA ENDEMIA �A EPIDEMIA TaggedAPTARAEnd
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Introduç~ao: A dengue �e uma arbovirose de incidência cres-
cente em países de clima tropical, sendo no Brasil uma
doença endêmica. Existem quatro sorotipos do vírus causador
da dengue em humanos: DENV-1, DENV-2, DENV-3 e DENV-4.
O acompanhamento do n�umero de casos durante os períodos
do ano nas regi~oes �e de suma importância para a elaboraç~ao
de estrat�egias de controle.

Objetivo: Revisar e analisar os n�umeros de casos ao longo
dos meses, sorotipos mais prevalentes e o desfecho das
notificaç~oes de dengue nos �ultimos 5 anos na Regi~ao Centro-
Oeste (CO).

Metodologia: Trata-se de um estudo transversal de an�alise
de dados do DATASUS. Limitou-se a busca para o período de
2019 a março de 2024. Foram avaliados os casos de dengue
notificados na regi~ao CO do Brasil, o estado, os sorotipos, o
mês, hospitalizaç~oes e �obitos.

Resultados: Durante o período de 2019 a 2024, ocorreram
1.276.647 notificaç~oes de dengue na regi~ao CO do Brasil. Os
sorotipos mais prevalentes foram DENV-1 (57%) e DENV-2
(42,5%). Em 2022, havia sido registrado o maior n�umero de
casos notificados totalizando 341.205. No entanto, no pri-
meiro bimestre de 2024 registrou-se 198.511 casos, superando
em 335% o mesmo período em 2022 (59.171) e ainda resul-
tando em um recorde de 8.965 hospitalizaç~oes. O estado mais
afetado foi Goi�as (218.555; 46,9%) e o mês de maior ocorrência
foi fevereiro (250.778; 19,6%), correspondendo ao período p�os-
chuva na maioria dos estados. Apesar disso, a maioria dos
casos (99,8%) evoluiu para a cura, embora 882 �obitos tenham
sido registrados at�e o momento.

Conclus~oes: O aumento expressivo de casos em 2024 car-
acteriza uma epidemia ao superar o n�umero de casos espera-
dos (endêmico) para o período. A alta taxa de hospitalizaç~ao
est�a relacionada ao maior n�umero de casos registrados no
período e �a ausência de vacinaç~ao da populaç~ao at�e 2024. O
n�umero de casos e sorotipos prevalentes s~ao importantes
para a tomada de decis~oes e políticas p�ublicas para o enfren-
tamento de epidemias. Apesar da introduç~ao da vacina
QDenga no SUS em 2024 n~ao foi possível impedir a epidemia
pelo momento tardio em que foi distribuída em relaç~ao ao
momento de maior ocorrência da doença e pela sua baixa
capacidade de produç~ao, o que restringiu sua disponibilidade.
Destaca-se a importância da conscientizaç~ao e educaç~ao
sobre medidas a serem instituídas para reduç~ao de criadouros
de mosquitos, importância da vacinaç~ao, bem como incentivo
para produç~ao nacional em grande escala de vacinas
quadrivalentes.

TaggedAPTARAPPalavras-chave: Dengue, Perfil epidemiol�ogico, Epidemia TaggedAPTARAEnd.
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TaggedAPTARAH1AÇeAO DO LOQS2 COMO BARREIRA DE
TRANSMISSeAO DA DENGUE: UMA REVISeAO DE
LITERATURA TaggedAPTARAEnd
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Curso de Medicina da Universidade de Rio Verde,
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Introduç~ao: A dengue, doença infecciosa de vírus de RNA,
�e transmitida pela fêmea de mosquitos do gênero Aedes. Afe-
tando principalmente populaç~oes de países tropicais, a
doença atingiu cerca de 2.956.988 pessoas nos primeiros três
meses e meio de 2024 no Brasil. A urgência de medidas pio-
neiras de controle da transmiss~ao da doença, somada a novas
tecnologias, faz com que a express~ao de proteínas de RNA em
etapas tardias do desenvolvimento do mosquito seja
realidade.

Objetivo: Identificar a influência da proteína Loqs2 no con-
trole do vírus da dengue (DENV).

Metodologia: Para esta revis~ao narrativa, foram lidos 10
artigos das bases de dados SciELO, PubMed e Medline com os
descritores “dengue”, “Loqs 2” e “controle”, conectados por
“and”. Bases te�oricas lançadas anteriormente ao ano de 2009
e que fugiam ao tema foram excluídas.

Resultados: Estudos apontam que um dos principais meios
de defesa antiviral em insetos �e feito pela pequena via de RNA
interferência (siRNA). Para entender o processo, tem-se que o
RNA de fita dupla do vírus �e processado pela enzima Dicer-2
em siRNA e �e carregado na proteína nuclease Arganaute-2,
que forma o complexo silenciador induzido por RNA (RISC).
Este quebra os RNAs virais complementares, inibindo a repli-
caç~ao viral. As proteínas Loquacious (Loqs) e R2D2 est~ao no
mesmo genoma, possuem funç~oes distintas e têm importante
papel na síntese e no carregamento de pequenos siRNA para
RISC. Loqs 2, uma proteína ligadora de RNA de fita dupla espe-
cífica para mosquitos do gênero Aedes, est�a envolvida no con-
trole de infecç~ao pelo DENV. Localizada no n�ucleo das c�elulas
específicas de est�agio e de tecido presentes nos mosquitos
Aedes aegypti e Aedes albopíctus, a proteína est�a principalmente
em tecidos reprodutivos e embri~oes em fase inicial. �A medida
que o mosquito evolui, sua express~ao diminui, j�a que n~ao se
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encontra em larvas. Todavia, h�a comprovaç~ao de uma maior
atividade dessa proteína no intestino m�edio do mosquito.

Conclus~oes: De fato, o mosquito transgênico projetado
para expressar Loqs 2 ectopicamente faz com que haja uma
parada de desenvolvimento em estado larval. Todavia, n~ao �e
de forma definitiva, apenas h�a o retardo de crescimento da
larva em comparaç~ao com larvas de estudo-controle. Ade-
mais, a express~ao ect�opica de Loqs 2 no intestino m�edio dos
mosquitos do gênero Aedes �e suficiente para impedir o desen-
volvimento e a transmiss~ao do vírus da dengue, o que traz
perspectivas positivas para estudos futuros.

TaggedAPTARAPPalavras-chave: Dengue, Loqs2, RNA, Express~ao TaggedAPTARAEnd.
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GOI�AS (2018-2022) TaggedAPTARAEnd
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Introduç~ao: O Zika Vírus (ZIKV) �e um flavivírus integrante
da família Flaviviridae, transmitido por mosquitos do gênero
Aedes. Embora sua infecç~ao cause um quadro assintom�atico
ou de síndrome febril autolimitada para a maioria da pop-
ulaç~ao, a infecç~ao materna e a transmiss~ao vertical est~ao
associadas a condiç~oes graves como aborto espontâneo, nati-
mortalidade, microcefalia e outras malformaç~oes congênitas.
Desde a sua identificaç~ao no Brasil em 2015, o ZIKV desenca-
deou um aumento relevante na incidência de microcefalia no
país, com uma taxa 9,8 vezes maior em relaç~ao aos anos ante-
riores, conforme os registros do SINASC (Sistema Brasileiro de
Informaç~ao sobre Nascidos Vivos). Atualmente, a microcefa-
lia no Brasil afeta 2 em cada 10.000 nascidos vivos (NV), man-
tendo níveis alarmantes no país e em Goi�as. Diante da
ausência de drogas ou vacinas específicas, a prevenç~ao �e a
principal estrat�egia para combater a propagaç~ao do vírus.

Objetivo: Analisar a prevalência de microcefalia em NV
ap�os a exposiç~ao materna ao ZIKV no estado de Goi�as-BR no
recorte temporal de 2018 a 2022.

Metodologia: Este �e um estudo transversal, retrospectivo e
observacional que utiliza dados do DATASUS (Departamento
de Inform�atica do Sistema �Unico de Sa�ude), incluindo o RESP
(Registro de Eventos em Sa�ude P�ublica) e o SINASC.

Resultados: O estado de Goi�as, localizado na regi~ao Centro-
Oeste do Brasil, registrou 468.458 NV pelo SINASC no período
de 2018 a 2022. No mesmo período e regi~ao, o RESP registrou
203 (0,04%) notificaç~oes de rec�em-nascidos com alteraç~oes
congênitas relacionadas com a infecç~ao materna por ZIKV.
Destes, 116 (57,1%) apresentaram somente microcefalia, 24
(11,8%) com microcefalia e alteraç~ao do Sistema Nervoso
Central (SNC), 24 (11,8%) com microcefalia e outras alteraç~oes
congênitas, 17 (8,4%) com outras anomalias congênitas sem
microcefalia e 22 (10,8%) casos n~ao foram informados. Por-
tanto, o estado de Goi�as registrou 164 casos de microcefalia
associados ao ZIKV, resultando em uma prevalência de 3,5
casos por 10.000 NV.

Conclus~oes: Os resultados obtidos destacam a man-
utenç~ao do ZIKV como um importante desafio de sa�ude
p�ublica em Goi�as nos dias atuais, evidenciado pela alta taxa
de prevalência da microcefalia em NV associada ao vírus no
estado, que �e 1,75 vezes maior que a taxa geral de microcefa-
lia no Brasil. Assim, �e crucial enfatizar a disseminaç~ao das
medidas preventivas e o desenvolvimento de vacinas e medi-
caç~oes capazes de reverter esse cen�ario preocupante.

TaggedAPTARAPPalavras-chave: Microcefalia, Zika Vírus, Infecç~ao por Zika
VírusTaggedAPTARAEnd.
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Introduç~ao: A chikungunya �e uma arbovirose, causada por
um vírus de mesmo nome (CHIKV), transmitida pela picada
de fêmeas infectadas do gênero Aedes, representado, no Bra-
sil, pelo Aedes aegypti. Essa doença cursa com febre acima de
38,5 °C e, principalmente, artralgia incapacitante nas extremi-
dades (dedos, tornozelos e punhos), que podem ou n~ao estar
acompanhados de mialgia e exantema.

Objetivo: Comparar o n�umero de casos notificados de Chi-
kungunya no município de Jataí - GO entre os anos de 2023 e
2024.

Metodologia: Trata-se de um estudo epidemiol�ogico acerca
da incidência de Chikungunya no município de Jataí - GO
entre os meses de Janeiro e Abril de 2024 em comparaç~ao com
o ano de 2023 no mesmo período. Para isso, utilizou-se dados
de notificaç~ao obtidos em boletins divulgados pela Secretaria
de Sa�ude do Município e pela Secretaria de Sa�ude do Estado
de Goi�as.

Resultados: A populaç~ao de Jataí representa um montante
de 105729 habitantes. Para o ano de 2024 foram notificados
4.002 casos de chikungunya foram notificados no município,
dos quais 3471 foram confirmados. Em 2023 o n�umero de
casos notificados para o mesmo período foi de 9 dos quais 4
foram confirmados. Isso evidencia um aumento de 76,54% de
notificaç~oes em comparaç~ao com o mesmo período no ano
anterior, o que representa uma incidência de 2.284,14. Em
2024 existem 11 �obitos por Chikungunya em investigaç~ao e 1
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�obito confirmado. Al�em disso, o n�umero de casos notificados
corresponde a mais da metade do quantitativo para todo o
estado de Goi�as (6707). Houve prevalência de casos pelo sexo
feminino (64,35%), na faixa et�aria entre os 40 e 49 anos
(18,94%), com predileç~ao para moradores de bairros perif�eri-
cos onde foram maiores a ocorrência de alagamentos com o
aumento das chuvas no início de 2024. portados de outros
estados, aumento expressivo do volume e frequência pluvial,
da temperatura e da umidade nesse período.

Conclus~oes: Observa-se que houve aumento significativo
dos casos notificados de Chikungunya entre 2023 e 2024, no
município de Jataí, Goi�as, muito acima da m�edia do Estado.
Esse crescimento num�erico, pode estar associado a maior
ocorrência de chuvas e a onda e calor que se estabeleceu na
cidade no início de 2024. Associado �as condiç~oes de estrutura
que levaram a muitos pontos de alagamento na cidade que
podem ter levado a proliferaç~ao exacerbada do vetor da doença.

TaggedAPTARAPPalavras-chave: Chikungunya, Jataí, Epidemiologia TaggedAPTARAEnd.
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Introduç~ao: A dengue �e causada por um flavivírus transmi-
tido por mosquitos. A doença �e agora endêmica em muitas
regi~oes tropicais e subtropicais, manifestando-se em aproxi-
madamente 96 milh~oes de casos sintom�aticos de dengue a
cada ano. Ensaios clínicos demonstraram que a TAK-003
(Qdenga�), uma vacina tetravalente viva atenuada contra a
dengue, �e bem tolerada, imunogênica e eficaz em adultos sem
exposiç~ao pr�evia �a infecç~ao pelo vírus da dengue que vivem
em regi~oes n~ao endêmicas, bem como em adultos e crianças
que vivem em �areas endêmicas de dengue.

Objetivo: Este trabalho tem por objetivo compilar o que a
literatura cientifica tem mostrado sobre efic�acia e riscos da
nova vacina TAK-003.

Metodologia: Esta �e uma revis~ao sistem�atica da literatura, na
qual foram analisadas as bases de dados PubMed, Embase, LILACS,
Scielo e Scopus, utilizando a estrat�egia de buscas ("Qdenga" OR
"TAK-003") AND "Dengue Vaccines"; sem filtros para anos e idio-
mas, para abranger amaior quantidade de artigos possíveis.

Resultados: Por se tratar de uma nova vacina foi difícil
encontrar literatura disponível nas bases de dados escolhidas,
ao total foram encontrados 121 artigos, que passaram por
remoç~ao de duplicatas, e posterior crit�erios de inclus~ao e
exclus~ao, sendo 25 artigos incluídos neste trabalho. A vacina
foi bem tolerada em diferentes faixas et�arias e em pessoas
com diferentes níveis de exposiç~ao pr�evia ao vírus da dengue,
com um perfil de segurança aceit�avel. Demonstrou-se efic�acia
na reduç~ao de epis�odios sintom�aticos de dengue em pop-
ulaç~oes vacinadas em comparaç~ao com aquelas que rece-
beram placebo. TAK-003 foi eficaz contra dengue sintom�atica
durante 3 anos. A efic�acia diminuiu ao longo do tempo, mas
permaneceu robusta contra a dengue hospitalizada.

Conclus~oes: Destaca-se a TAK-003 como uma vacina
promissora contra a dengue, demonstrando efic�acia na
reduç~ao de casos sintom�aticos e um perfil de segurança
aceit�avel. Embora mais pesquisas sejam necess�arias para
entender completamente sua efic�acia a longo prazo e em
diferentes grupos populacionais, os resultados disponíveis
at�e o momento sugerem que a TAK-003 pode desempenhar
um papel significativo na prevenç~ao da dengue e na reduç~ao
da carga global da doença.

TaggedAPTARAPPalavras-chave: TAK-003, Dengue Vaccine, Immunogenicity TaggedAPTARAEnd.
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Introduç~ao: A Hanseníase �e uma doença crônica granulo-
matosa causada pelo Mycobacterium leprae. A Organizaç~ao
Mundial de Sa�ude a classifica em duas classes operacionais:
Paucibacilar (PB) e Multibacilar (MB). A MB �e caracterizada por
m�ultiplas les~oes, acometimento sistêmico, alta carga bacteri-
ana e maior risco de �obito.

Objetivo: Analisar o perfil epidemiol�ogico associado �a
classe operacional e �a mortalidade por Hanseníase no estado
de Goi�as entre 2014 e 2023.

Metodologia: Trata-se de um estudo epidemiol�ogico
descritivo de base populacional, realizado a partir de dados
secund�arios do Sistema de Informaç~ao de Agravos de



braz j infect dis. 2024;28(S1):103770 11
Notificaç~ao (SINAN/DATASUS). Foram analisadas as
notificaç~oes de Hanseníase no período de 01/01/2014 a 31/12/
2023 no estado de Goi�as, coletando-se as seguintes vari�aveis:
tipo de saída, classe operacional, sexo, raça, escolaridade e
faixa et�aria. A an�alise estatística foi realizada no software R
Studio 4.3.2 a partir do Teste Qui-Quadrado com simulaç~ao de
Monte Carlo, considerando um nível de significância de 5%.

Resultados: Goi�as registrou um total de 15.362 casos notifi-
cados de Hanseníase no período. Eram, em sua maioria, do
sexo masculino (60,3%), pardos (57,4%), com ensino funda-
mental incompleto (42,4%) e idade entre 40 e 59 anos (42%),
apresentando mortalidade total de 2%. A classe MB foi a mais
prevalente (82,1%), com maior taxa de �obitos (2,27%) em com-
paraç~ao com a classe PB (0,71%) (p < 0,001). A mortalidade foi
significativamente maior no sexo masculino (2,33%) em
relaç~ao ao feminino (1,5%) (p = 0,001), sendo a classe MB mais
prevalente entre homens (87,3%) (p < 0,001). A escolaridade
apresentou associaç~ao com a mortalidade (p < 0,001), sendo
que a taxa de �obitos entre analfabetos foi de 4,34% em compa-
raç~ao com 0,14% no ensino superior. Menores níveis educa-
cionais apresentaram maior prevalência da classe MB, com a
maior proporç~ao entre analfabetos (89%) (p < 0,001). Em
relaç~ao �a faixa et�aria, houve diferenças significativas para
mortalidade, com taxa de �obitos mais elevada entre idosos
acima de 80 anos (10,8%) (p < 0.001), os quais tamb�em apre-
sentarammaior prevalência da classe MB (88,6%) (p < 0.001).

Conclus~oes: Em Goi�as, a Hanseníase apresentou taxa de
mortalidade de 2%. Homens, analfabetos e idosos apresen-
taram maior taxa de �obitos e prevalência da classe MB. Os
dados apontam para diferenças significativas de mortalidade e
gravidade da Hanseníase conforme os perfis epidemiol�ogicos,
exigindo intervenç~oes específicas para grupos vulner�aveis.
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Introduç~ao: A Dengue �e uma arbovirose transmitida pelo
mosquito Aedes aegypti. A formamais grave da doença, a febre
hemorr�agica da dengue, �e uma recorrente causa de
mortalidade e um significativo problema de sa�ude p�ublica
que apresenta preocupante crescimento.

Objetivo: Analisar perfil epidemiol�ogico, mortalidade, per-
manência e custos associados �as internaç~oes por Dengue
Cl�assica e Hemorr�agica no estado de Goi�as entre 2014 e 2023.

Metodologia: Trata-se de um estudo epidemiol�ogico descri-
tivo de base populacional, realizado mediante dados
secund�arios do Sistema de Informaç~oes Hospitalares (SIH/SUS).
Foram analisadas as internaç~oes por Dengue no período 01/01/
2014 a 31/12/2023, selecionando-se as morbidades de Dengue
Cl�assica (DC) e Febre hemorr�agica devida ao vírus da dengue
(FHD) do Capítulo I da Classificaç~ao Internacional de Doenças
(CID-10). Foram aplicadas as seguintes vari�aveis: sexo, etnia,
faixa et�aria, mortalidade, car�ater de atendimento, internaç~oes,
permanência e custo. A an�alise estatística foi realizada no soft-
ware R Studio 4.3.2 a partir do Teste Qui-Quadrado e Teste t de
Student, considerando um nível de significância de 5%.

Resultados: Goi�as registrou 48.171 internaç~oes por dengue
no período. O perfil epidemiol�ogico revelou prevalência do
sexo feminino (55,2%), cor parda (37,3%) e faixa et�aria de 30 a
49 anos (29,7%), com predomínio de atendimentos de urgência
(95,7%). Observou-se umam�edia de 401,4 internaç~oes mensais
e mortalidade total de 0,75%. A m�edia de permanência mensal
por internaç~ao foi de 2,8 dias e o custo m�edio mensal foi de
340,17R$ por internaç~ao. As internaç~oes decresceram no
período, com mínimo em 2023. No entanto, a taxa de mortali-
dade foi crescente, atingindo valor m�aximo em 2023, com
1,4% para DC e 7,91% para a FHD, em comparaç~ao �as menores
taxas de 0,14% e 1,87% em 2014, respectivamente. A FHD cor-
respondeu a 8,1% das hospitalizaç~oes, com m�edia de 32,5
internaç~oes mensais e uma maior mortalidade (3,5%) em
relaç~ao �a DC (0,5%) (p < 0,001). Am�edia de permanência foi sig-
nificativamentemaior (4,3 dias) em comparaç~ao �a DC (2,7 dias)
(p < 0,001), com custo m�edio por internaç~ao igualmente ele-
vado (717,3R$) em relaç~ao �a DC (323,4 R$) (p < 0,001).

Conclus~oes: Em Goi�as, a dengue causou cerca de 400 inter-
naç~oes por mês. Embora as internaç~oes tenham reduzido no
período, houve aumento alarmante na taxa de mortalidade,
com alta prevalência da forma hemorr�agica, resultando em
custos elevados e hospitalizaç~oes de maior permanência.
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Introduç~ao: A interaç~ao entre a proteína n~ao estrutural 1
(NS1) do vírus da dengue e as lipoproteínas de alta densidade
(HDL) tem suscitado interesse crescente devido ao seu poten-
cial impacto na resposta imune e diagn�ostico da doença.
Neste estudo, buscamos investigar essa correlaç~ao complexa
e seu papel na progress~ao da infecç~ao por dengue.

Objetivo: Este estudo tem como objetivo explorar a relaç~ao
entre a NS1 do vírus da dengue e o HDL, investigando como
essa interaç~ao pode influenciar a patogênese da infecç~ao viral
e fornecer insights para o desenvolvimento de abordagens
diagn�osticas e terapêuticas inovadoras.

Metodologia: Foi realizado seleç~ao criteriosa de estudos
relevantes por meio de bases de dados científicas como
PubMed e Scopus dos �ultimos cinco anos, utilizando termos
específicos relacionados �a NS1 da dengue e HDL. Al�em desses,
foi implementado uma an�alise sistem�atica dos artigos sele-
cionados, com uma abordagem crítica dos resultados e con-
clus~oes, visando identificar descobertas significativas na
interaç~ao NS1-HDL.

Resultados: Foram identificados na literatura experimen-
tos in vitro para investigar as interaç~oes moleculares entre a
NS1 do vírus da dengue e o HDL, utilizando t�ecnicas de
imunoprecipitaç~ao e an�alise estrutural. Com avaliaç~ao da
express~ao gênica e produç~ao de citocinas inflamat�orias em
c�elulas expostas �a NS1 em presença ou ausência de HDL,
visando compreender o impacto funcional dessa interaç~ao.
Nossos achados revelam uma associaç~ao direta entre a NS1
do vírus da dengue e o HDL, sugerindo um possível meca-
nismo de induç~ao de resposta inflamat�oria e disfunç~ao
endotelial. A an�alise estrutural proporcionou insights valio-
sos sobre os mecanismos moleculares subjacentes a essa
interaç~ao, apontando para potenciais alvos terapêuticos
futuros.

Conclus~ao: A correlaç~ao identificada entre a NS1 do vírus
da dengue e o HDL apresenta implicaç~oes profundas na
patogênese da doença. O entendimento aprofundado dessas
interaç~oes pode informar o desenvolvimento de novas
estrat�egias terapêuticas e aprimorar abordagens diagn�osticas
na gest~ao da dengue. Este estudo ressalta a importância con-
tínua de investigaç~oes adicionais nessa �area para traduzir
essas descobertas em aplicaç~oes clínicas eficazes.
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Introduç~ao: Leishmaniose visceral (LV) �e uma doença
infecciosa n~ao contagiosa, causada por diferentes esp�ecies de
protozo�arios do gênero Leishmania. A Leishmania (Leishmania)
infantum chagasi �e a respons�avel pela forma clínica da leish-
maniose visceral nas Am�ericas, principalmente no Brasil.
Essa infecç~ao possui como principais vetores os Flebotomí-
neos, insetos que, devido aos processos de periurbanizaç~ao/
urbanizaç~ao, tem acometido grande parte do territ�orio brasi-
leiro, se tornando um crescente problema de sa�ude p�ublica
no país.

Objetivo: Analisar as características epidemiol�ogicas dos
casos de Leishmaniose Visceral em um município, conforme
a delimitaç~ao temporal (2019-2022).

Metodologia: Estudo epidemiol�ogico descritivo do tipo
Ecol�ogico, com dados disponibilizados no Sistema de
Informaç~oes Hospitalares do SUS (SIH/SUS), dos casos de
Leishmaniose Visceral, no período de 2019-2022. Foram anali-
sadas as vari�aveis: Internaç~oes Por Sexo, Faixa Et�aria, Valor
M�edio Por Internaç~ao, Taxa De Mortalidade e �Obitos que ocor-
reram entre os anos 2019-2022 no município de S~ao Luís - MA.

Resultados: No município de S~ao Luís entre 2019-2022
foram registradas 330 internaç~oes por Leishmaniose Visceral,
que corresponde a 44,26% dos casos catalogados em todo o
estado do Maranh~ao. Nota-se um maior n�umero de inter-
naç~oes pela doença em pacientes pedi�atricos, na faixa et�aria
de 1 a 4 anos, sendo computados 34,54% dos registros.
Observa-se tamb�em uma maior prevalência em indivíduos do
sexo masculino, correspondendo a 57,87% do n�umero de
internaç~oes totais. O valor integral de serviços hospitalares
foi de R$ 188.293,14, fator que denota um alto ônus ao municí-
pio. A taxa de mortalidade foi de 5,45%, sendo registrados 18
�obitos pela doença ao longo dos 4 anos.

Conclus~oes: Conclui-se que o município de S~ao Luís possui
uma prevalência dos casos de internaç~oes por LV quando
comparado ao total registrado no estado do Maranh~ao, com
maior acometimento no sexo masculino e maior incidência
na faixa et�aria pedi�atrica. Al�em disso, foi constatada uma
taxa de mortalidade consider�avel, principalmente quando se
analisa o elevado n�umero de internaç~oes, que resultaram em
um alto custo hospitalar com a doença durante período anali-
sado. Infere-se, dessa maneira, a urgência no desenvolvi-
mento de estrat�egias de prevenç~ao a fim de mitigar a
sobrecarga do sistema de sa�ude.
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b Laborat�orio de Ciência e Tecnologia, Instituto de
Biotecnologia, Universidade Federal de Catal~ao,
Catal~ao, GO, Brasil
cUniversidad Aut�onoma de Ros�ario, Argentina
d Laborat�orio de Patologia Experimental,
Departamento de Biociências e Tecnologia,
Universidade Federal de Goi�as (UFG), Goiânia, GO,
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Introduç~ao: A neurocisticercose (NCC) �e uma infecç~ao do
sistema nervoso central (SNC), causada pela ingest~ao de ovos
do parasito de Taenia solium presente em �agua e alimentos
contaminados. A presença do cisticerco no SNC gera uma
interaç~ao com o sistema imune do hospedeiro, desenca-
deando uma resposta inflamat�oria que pode ser prejudicial �a
integridade e funç~ao do tecido nervoso. A NCC �e considerada
uma doença negligenciada pela Organizaç~ao Mundial de
Sa�ude (OMS), al�em de ser uma quest~ao de sa�ude p�ublica em
países em desenvolvimento.

Objetivo: Avaliar as alteraç~oes histopatol�ogicas e a relaç~ao
parasito-hospedeiro relacionadas ao tratamento in vivo com
Fembendazol na neurocisticercose experimental.

Metodologia: Estudo in vivo, de protocolo 032/22, em
camundongos BALB/c, fêmeas inoculados com cisticercos de
Taenia crassiceps no SNC e tratados salina (60mg/kg), Femben-
dazol e nanoformulaç~oes de Fembendazol (60mg/kg), e euta-
nasiados ap�os 30 dias. A an�alise histopatol�ogica foi realizada
24h ap�os a eutanasia, com fragmentos dos enc�efalos corados
em hematoxilina eosina (HE). A avaliaç~ao anatomopatol�ogica
considerou presença do parasito e suas fases de desenvolvi-
mento. No que se refere a relaç~ao parasito-hospedeiro anali-
sou-se processos patol�ogicos de ependimite, coroidite,
meningite, gliose, alteraç~oes locais da circulaç~ao sanguínea,
edema, pigmentaç~oes patol�ogicas, presença de macr�ofagos
espumosos, ventriculomegalia e compress~ao do hipocampo.
A an�alise �e semi-quantitativa: ausente (sem comprometi-
mento do tecido); discreta (25% a 50% de comprometimento
do tecido) e acentuado (mais de 50% de comprometimento do
tecido).

Resultados: A an�alise do grupo controle resultou na
observaç~ao de cisticercos em fase larval e inicial, com com-
prometimento tecidual discreto, e processo patol�ogico de
meningite, vasculite, hemorragia e ventriculomegalias. O
grupo de Fembendazol comum e nanoformulaç~oes, em com-
paraç~ao ao grupo controle, apresentou aumento de cisticercos
em fase larval, inicial e final, comprometimento tecidual
acentuado, e processo patol�ogico de meningite, ependimite,
vasculite, hemorragia, edema e ventriculomegalias.

Conclus~oes: O Fembendazol e as nanoformulaç~oes dem-
onstraram ser capazes de induzir resposta inflamat�oria acen-
tuada, demonstrada pelo aparecimento de macr�ofagos
espumosos no SNC, necess�aria para a destruiç~ao do parasito.
Salienta-se a necessidade de continuar os estudos desse
f�armaco, a fim de trazê-lo como opç~ao ao tratamento de
pacientes com NCC.

Apoio: CNPQ - 303825/2023-5; 403230/2021-7
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Introduç~ao: A Toxoplasmose �e uma doença causada pelo
Toxoplasma gondii cuja infecç~ao humana se d�a pela ingest~ao
de carnes cruas ou malcozidas contaminadas com os cistos
do toxoplasma, ou oocistos presentes nas fezes dos gatos,
vegetais, frutas e �aguas contaminadas. A maior parte das
infecç~oes cursa de forma assintom�atica. No caso de infecç~ao
prim�aria durante a gravidez, h�a o risco de transmiss~ao verti-
cal, que pode gerar complicaç~oes �a criança. O risco de trans-
miss~ao vertical aumenta conforme a gestaç~ao evolui.

Objetivo: Observar as principais complicaç~oes resultantes
da transmiss~ao vertical da toxoplasmose e a notificaç~ao de
casos 2019-2023.

Metodologia: Revis~ao narrativa onde foram selecionados
trabalhos no portal da BVS, com os descritores 'toxoplasmose'
'gestacional' 'prevenç~ao', no período de 2019 a 2024. Foram
utilizados dados do SINAN/DATASUS sobre a notificaç~ao de
casos de toxoplasmose gestacional e congênita no período de
2019 a 2023.

Resultados: Em 2019 foram notificados 8.436 de toxoplas-
mose gestacional contra 14.614 em 2023, um aumento de 73%.
Em relaç~ao a infecç~ao congênita os n�umeros s~ao de 2.858
casos, em 2019 e de 9.669 casos em 2023, um aumento de
238%. As principais complicaç~oes ao rec�em-nascido observa-
das foram: acometimentos neurol�ogicos (calcificaç~oes cere-
brais, hidrocefalia, sequelas cognitivas e motoras), oculares
(retinocoroidite e deficiência visual) e auditivas. Essas mani-
festaç~oes est~ao associadas, em grande parcela, �a ausência de
medidas preventivas, como sorologias para toxoplasmose
realizadas em período pr�e-concepcional, nas consultas pr�e-
natais desde o primeiro trimestre, al�em da ausência de
informaç~oes �as gestantes sobre as formas de cont�agio direto
ou indireto da toxoplasmose. Os dados indicaram que no
�ultimo quadrimestre de 2023 apenas 52% das gestantes
haviam iniciado o pr�e-natal at�e a 12� semana e realizado as 6
consultas preconizadas, sendo o pr�e-natal essencial para con-
trole da infecç~ao e seu diagn�ostico precoce.

Conclus~oes: O aumento da infecç~ao congênita foi despro-
porcional ao da infecç~ao gestacional para o período observ-
ado, o que pode indicar falhas do acompanhamento pr�e-
natal. Para a reduç~ao das consequências da infecç~ao con-
gênita s~ao necess�arias estrat�egias preventivas durante os
períodos pr�e-natal e neonatal, para rastreamento e
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tratamento precoce desta infecç~ao. Al�em de orientaç~ao pre-
ventiva para as m~aes, como cozimento adequado das carnes,
higienizaç~ao dos alimentos e evitar contato com os dejetos
dos gatos.
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Introduç~ao: A fibrose hep�atica �e um processo em resposta
a danos no fígado e uma das etiologias deste processo �e a
infecç~ao pelo vírus da hepatite C (HCV). Atualmente, o índice
de relaç~ao aspartato aminotransferase-plaquetas (APRI) e o
índice de fibrose-4 (FIB4), a elastografia hep�atica e a bi�opsia
s~ao usados para avaliar o est�agio da doença. No entanto,
existem marcadores diretos associados ao metabolismo dos
componentes hep�aticos da matriz extracelular (MEC) que
poderiam ser utilizados para avaliar o dano progressivo do
tecido hep�atico e a progress~ao para a fibrose.

Objetivo: Avaliar oito marcadores sorol�ogicos diretos
envolvidos na degradaç~ao e deposiç~ao de col�ageno em
pacientes infectados pelo HCV, antes e ap�os o tratamento,
com antivirais de aç~ao direta (DAAs).

Metodologia: Trata-se de um estudo transversal, n~ao ran-
domizado e analítico. O estudo foi desenvolvido utilizando
soro coletado de 24 pacientes antes e ap�os o tratamento para
infecç~ao pelo HCV, com resposta virol�ogica sustentada (SRV),
entre fevereiro de 2018 e agosto de 2019.

Resultados: Dos 24 pacientes incluídos no estudo, 62,5%
eram do sexo feminino e 91,6 % de pacientes tinham o gen-
�otipo 1 do HCV. Houve diminuiç~ao dos valores de APRI e FIB4,
indicando melhora da fibrose ap�os o tratamento, enquanto
houve aumento significativo dos níveis plasm�aticos da
metaloproteinase-1 da matriz do inibidor tecidual (TIMP1) e
diminuiç~ao significativa dos níveis plasm�aticos da
metaloproteinase-2 (MMPII), sugerindo piora da fibrose
mesmo ap�os o tratamento.

Conclus~oes: A an�alise direta dos biomarcadores revelou
um progn�ostico que contradiz as conclus~oes dos m�etodos
indiretos atualmente em uso. Ap�os o tratamento com DAAs,
observou-se uma progress~ao na fibrose hep�atica, indicando a
necessidade de mais pesquisas sobre o uso desses escores,
especialmente APRI e FIB4, derivados de diversos parâmetros
laboratoriais associados �a atividade inflamat�oria, n~ao apenas
�a necrose e apoptose hep�atica. Portanto, os biomarcadores
diretos possuem potencial como ferramentas complemen-
tares para avaliar a progress~ao das doenças hep�aticas e mel-
horar a sa�ude desses pacientes.

Apoio: Este trabalho foi financiado pela Fundaç~ao de
Amparo �a Pesquisa do Estado de Goi�as (FAPEG) [Processo n°
04/2017 − FAPEG/SES-GO/CNPq/MS-DECIT/2017].
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Introduç~ao: A alta recorrência de condiloma acuminado
em alguns pacientes exige a busca por alternativas terapêuti-
cas �as tradicionais. Assim, o uso off-label de isotretinoína
enquanto possibilidade para tratar les~oes anogenitais do HPV
permanece controverso e merece atenç~ao quanto a seus pos-
síveis benefícios para pacientes pouco responsivos �as primei-
ras linhas de tratamento.

Objetivo: Avaliar os desfechos clínicos do uso de isotreti-
noína em monoterapia para tratamento de verrugas
anogenitais.

Metodologia: Revis~ao da literatura na base de dados
PubMed, utilizando os descritores: “condyloma acuminata”,
“isotretinoin” e “therapeutics” unidos por “AND”. Foram
incluídos artigos que abordassem o uso de isotretinoína em
monoterapia para les~oes condilomatosas publicados em
inglês, espanhol e português. Foram excluídas outras revis~oes
e artigos sem acesso integral.
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Resultados: A busca inicial encontrou 13 trabalhos publica-
dos entre 1989 e 2023. Aplicando-se os crit�erios de elegibili-
dade, foram incluídos 6 estudos. A dose de isotretinoína
utilizada nos estudos variou de 0,3 mg/kg/dia a 1 mg/kg/dia,
enquanto o tempo de seguimento variou de 14 dias a 21
meses. A prevalência de resoluç~ao parcial ou total nas amos-
tras dos ensaios clínicos variou entre 52,8% e 90% para doses
altas (0,6 - 1,0 mg/kg/dia) e foi de 62% para dose baixa (0,3 mg/
kg/dia). Ademais, houve eliminaç~ao completa das les~oes em
parte do grupo de intervenç~ao de todos os ensaios clínicos
incluídos, com prevalência de 32,1% a 76%. A n~ao responsivi-
dade �a intervenç~ao, por sua vez, variou entre 28,5% e 47,1%.
Em um ensaio clínico, uma pequena amostra de pacientes
(4%) cursou com aumento das les~oes no primeiro mês ap�os
início da administraç~ao de isotretinoína 1 mg/kg/dia, seguido
de eliminaç~ao das les~oes em 3 meses. Por fim, no �unico relato
de caso incluído, o desfecho n~ao foi positivo: aumento do
tamanho das les~oes na vulva de uma paciente em 10 dias
ap�os iniciar isotretinoína 1 mg/kg/dia, o tratamento precisou
ser interrompido pois a paciente cursou com eritema nodoso
em 2 semanas.

Conclus~oes: O uso de isotretinoína em monoterapia apre-
sentou bons desfechos clínicos. Doses altas e baixas mos-
traram-se associadas a resoluç~ao parcial ou total das les~oes.
Entretanto, piora inicial foi observada na minoria dos
pacientes, assim como um relato de reaç~ao adversa. Os resul-
tados reforçam a efic�acia da monoterapia com isotretinoína,
por�em ressaltam cautela no manejo do f�armaco e ajuste per-
sonalizado da dose.

T aggedAPTARAPPalavras-chave: Condiloma Acuminado, Isotretinoína,
Verrugas TaggedAPTARAEnd.
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Sa�ude − Atenç~ao Clínica Especializada, Modalidade
Multiprofissional − Infectologia − HDT/LACEN,
Secretaria do Estado de Sa�ude de Goi�as, Goiânia,
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Introduç~ao: A infecç~ao pelo HIV persiste como um grande
problema de sa�ude p�ublica mundial, estima-se que em 2022
cerca de 1,3 milh~ao de pessoas foram infectadas pelo vírus. O
HIV �e respons�avel pela progressiva destruiç~ao de linf�ocitos
TCD4 e na ausência de tratamento adequado pode evoluir
para a AIDS, aumentando a vulnerabilidade do indivíduo a
doenças oportunistas e alteraç~oes no funcionamento do
organismo.

Objetivos: Avaliar a força muscular respirat�oria, desem-
penho físico, e a correlaç~ao entre estas vari�aveis em pacientes
hospitalizados com HIV/AIDS.

Metodologia: Estudo transversal, conduzido em um hospi-
tal referência em infectologia. aprovado pelo Comitê de �etica
em Pesquisa 0034 sob parecer n° 5.749.312. Foram incluídos
pacientes com diagn�ostico positivo de HIV, idade superior a
18 anos, responsivos a comandos verbais, que assinaram o
TCLE. Dados clínicos foram coletados para descrever o perfil
dos participantes; a manovacuometria anal�ogica foi utilizada
para mensurar a press~ao inspirat�oria m�axima (PIm�ax) e
press~ao expirat�oria m�axima (PEm�ax) e o Short Physical Perfo-
mance Battery (SPPB) para avaliar a funcionalidade de mem-
bros inferiores. Para an�alise estatística, foram utilizados o
Teste T e o teste de correlaç~ao de Pearson.

Resultados: Foram incluídos 60 participantes, prevalência
de faixa et�aria de 31 a 59 anos (80%) e do sexo masculino
(58,3%). Em relaç~ao �a carga viral, a maior parte (33,3%) dos
participantes com valor < 50 c�opias (indetect�avel) e 55% com
contagem de c�elulas TCD4 < 200 cel/mm3. Observou-se que
60% dos participantes apresentaram reduç~ao da PIm�ax e
61,7% reduç~ao da PEm�ax em relaç~ao ao predito conforme a
equaç~ao de Neder. A an�alise funcional demonstrou que ape-
sar da reduç~ao na força muscular respirat�oria, os partici-
pantes foram classificados com bom desempenho no SPPB
(m�edia 10,55 pontos). Observou-se correlaç~ao entre SPPB e
PIm�ax (r = 0,516 e p < 0.001), e entre SPPB e PEm�ax (r = 0,601 e
p < 0.001).

Conclus~ao: participantes com HIV/AIDS hospitalizados
apresentaram reduç~ao da PIm�ax e PEm�ax, o que indica
ocorrência de fraqueza da musculatura respirat�oria. A
correlaç~ao estatisticamente significativa entre SPPB e PIm�ax e
PEm�ax denota que quanto maior a força da musculatura res-
pirat�oria, melhor foi o desempenho funcional destes indivíd-
uos. Ressalta-se, portanto, a necessidade de incluir o
treinamento muscular respirat�orio no programa de
reabilitaç~ao para essa populaç~ao, com o objetivo de restabe-
lecer a força muscular respirat�oria comprometida.

TaggedAPTARAPPalavras-chave: HIV, Hospitalizaç~ao, Força Muscular TaggedAPTARAEnd.

https://doi.org/10.1016/j.bjid.2024.103796
TaggedAPTARAH1PERFIL DOS USU�ARIOS DA PROFILAXIA P�OS-
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Introduç~ao: A Profilaxia P�os-Exposiç~ao (PEP) ao HIV, dispo-
nível no Sistema �Unico de Sa�ude desde 1999, est�a inserida no
conjunto de estrat�egias da Prevenç~ao Combinada, tendo
como principal objetivo ampliar as formas de intervenç~ao
para evitar novas infecç~oes pelo HIV. O esquema antirretrovi-
ral da PEP consiste em um comprimido de Tenofovir/Lamivu-
dina (TDF/3TC) 300mg/300mg associado a um comprimido de
Dolutegravir (DGT) 50mg por 28 dias. O tratamento precisa ser
iniciado em at�e 72h ap�os a exposiç~ao ao HIV por acidente
com material biol�ogico, violência sexual e exposiç~ao sexual
consentida.

Objetivo: Descrever o perfil epidemiol�ogico dos usu�arios da
PEP no Brasil e em Goi�as entre janeiro de 2018 e dezembro de
2023.

Metodologia: Estudo epidemiol�ogico e transversal, reali-
zado a partir de dados de domínio p�ublico obtidos do Painel
de Monitoramento da PEP do Departamento de HIV/Aids,
Tuberculose, Hepatites Virais e Infecç~oes Sexualmente Trans-
missíveis do Minist�erio da Sa�ude. As vari�aveis analisadas
foram: populaç~ao, raça/cor, faixa et�aria, motivo da dis-
pensaç~ao e tipos de exposiç~ao.

Resultados: Entre 2018 e 2023, o n�umero de dispensaç~oes
da PEP aumentou no Brasil, em 71,4%, e em Goi�as, em 34,1%,
embora tenha apresentado reduç~ao em 2020. Da mesma
forma, os serviços de dispensaç~ao da profilaxia aumentaram
em 44,6% e 100,0 % no país e no estado, respectivamente. No
período avaliado, no Brasil, os usu�arios da PEP eram predomi-
nantemente mulheres cis (35,7%). Observou-se prevalência de
usu�arios entre 25-39 anos (53,5%) e 15-24 anos (25,5%). Bran-
cos/amarelos (36,4%) foram predominantes, seguidos dos par-
dos (22,5%). O uso de �alcool ou outras drogas (37,8%) foi a
principal motivaç~ao para procura da PEP, assim como a
exposiç~ao sexual consentida (68,3%) e a exposiç~ao �a material
biol�ogico (26,7%). O perfil dos usu�arios da PEP em Goi�as asse-
melhou-se ao perfil nacional em relaç~ao �a prevalência de
mulheres cis (39,2%), faixa et�aria entre 25-39 anos (55,3%), uso
de �alcool ou outras drogas (30,3%), exposiç~ao sexual consen-
tida (69,5%) e exposiç~ao �a material biol�ogico (26,7%). Entre-
tanto, a raça parda (36,4%) foi prevalente em Goi�as.

Conclus~oes: O n�umero de dispensaç~oes e serviços de dis-
pensaç~ao da PEP aumentaram no período avaliado, apesar da
reduç~ao do n�umero de dispensaç~oes em 2020, provavelmente
em decorrência da pandemia de COVID-19. O perfil dos
usu�arios da PEP de Goi�as assemelhou-se ao nacional em
relaç~ao �a populaç~ao, faixa et�aria, motivo da dispensaç~ao e
tipos de exposiç~ao.

TaggedAPTARAPPalavras-chave: Profilaxia P�os-Exposiç~ao, Prevenç~ao de
Doenças Transmissíveis, HIVTaggedAPTARAEnd.
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Ta ggedAPTARAH1AVALIAÇeAO DO DESEMPENHO FUNCIONAL E
EQUIL�IBRIO EST�ATICO DE PACIENTES COM
HIV HOSPITALIZADOS TaggedAPTARAEnd

TaggedAPTARAPAna Clara Rodrigues Sousa a,b,
Juciele Faria Silva a,b,
Vit�oria Ara�ujo Porto Silva a,b,
Letícia Nunes Viana a,b,
W�atila de Moura Sousa a,b,c,
On�esia Cristina de Oliveira Lima a,b

TaggedAPTARAEnd

a Programa de Residência em �area Profissional da
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Introduç~ao: O vírus da imunodeficiência humana (HIV),
acomete o sistema imunol�ogico, o que dificulta a capacidade
de defesa do organismo e favorece o desenvolvimento de out-
ras doenças, principalmente infecciosas. O HIV causa alter-
aç~oes físicas e metab�olicas que podem impactar na
capacidade funcional do indivíduo.

Objetivo: Demonstrar o perfil clínico-epidemiol�ogico e ava-
liar o desempenho funcional de pacientes com HIV.

Metodologia: Este �e um estudo observacional, transversal e
prospectivo, aprovado pelo Comitê de �Etica em Pesquisa 034
(parecer n° 5.749.312) e conduzido em um hospital de infecto-
logia. Foram incluídos pacientes com diagn�ostico de HIV/
AIDS, idade maior ou igual a 18 anos, responsivos a comandos
verbais e que assinaram o TCLE. Foi aplicado question�ario
sociodemogr�afico e clínico para avaliar o perfil dos partici-
pantes, o Short Physical Performance Battery (SPPB) foi utilizado
para analisar o desempenho funcional e com o Teste de apoio
unipodal avaliou-se o equilíbrio est�atico. Os dados foram ana-
lisados pelo software MinitabⓇ.

Resultados: Participaram 60 pacientes, houve predomínio
do sexo masculino (58,3%), faixa et�aria de 31 a 59 anos (80%),
tempo de internaç~ao entre 1 e 15 dias (66,6%), carga viral
“indetect�avel” (33,3%) e “baixa” (23,3%). A maioria dos partici-
pantes apresentou contagem de linf�ocitos TCD4 < 200 cel/
mm3 (55%). Houve predomínio do uso irregular (38,3%), ou
n~ao utilizaç~ao (26,7%) da terapia antirretroviral. A maioria dos
participantes apresentou escore no SPPB compatível com
bom desempenho funcional (75%). Apesar de 45% deles
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conseguirem manter o equilíbrio est�atico em apoio unipodal
com os olhos abertos, 65,5% apresentaram d�eficit de equilíbrio
em apoio unipodal com os olhos fechados. Houve correlaç~ao
positiva e significativa entre os diferentes domínios do SPPB
(equilíbrio, velocidade da marcha, sentar e levantar) e apoio
unipodal com os olhos abertos ou fechados (p < 0,001).

Conclus~oes: Pessoas vivendo com HIV/AIDS (PVHA) hospi-
talizadas apresentaram um bom desempenho funcional, o
que evidencia, em parte, a qualidade da assistência ofertada
durante a internaç~ao. Entretanto, apesar do bom desempenho
funcional, esta populaç~ao apresentou d�eficit de equilíbrio
est�atico, o que pode afetar o desempenho de atividades
di�arias e aumentar o risco de quedas. Em conjunto, estes
dados contribuem para o planejamento de condutas direcio-
nadas �a melhoria da condiç~ao físico-funcional das PVHA,
apontando para a importância de se avaliar e restituir o equi-
líbrio deficit�ario desta populaç~ao.

TaggedAPTARAPPalavras-chave: Vírus da Imunodeficiência Humana, Desem-
penho Físico Funcional, Internaç~ao Hospitalar TaggedAPTARAEnd.
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Introduç~ao: A Síndrome de Imunodeficiência Adquirida
(AIDS), causada pelo Vírus da Imunodeficiência Humana
(HIV), �e um problema de sa�ude p�ublica mundial desde a
d�ecada de 1980 e perdura at�e os dias atuais com altas taxas de
incidência e mortalidade. Dessa forma, evidencia-se a
importância de esforços para proteç~ao, promoç~ao e recuper-
aç~ao da sa�ude.

Objetivo: Descrever o perfil epidemiol�ogico dos casos noti-
ficados de AIDS no estado de Goi�as entre 2018 e 2022.
Metodologia: Estudo transversal retrospectivo realizado a
partir de dados secund�arios obtidos do Sistema de
Informaç~ao de Agravos de Notificaç~ao (SINAN) e Sistema de
Informaç~ao sobre Mortalidade (SIM) disponibilizados pelo
Departamento de Inform�atica do Sistema �Unico de Sa�ude
(DATASUS). Seguindo o disposto na Resoluç~ao n° 466/2012 do
Conselho Nacional de Sa�ude, que regulamenta pesquisas
envolvendo seres humanos, o presente trabalho dispensa
submiss~ao ao Comitê de �Etica em Pesquisa. As vari�aveis ava-
liadas foram sexo, raça, escolaridade, categoria de exposiç~ao
hierarquizada, faixa et�aria e �obito.

Resultados: No período avaliado, foram notificados 2.687
casos de AIDS em Goi�as, com m�edia de 537,4 § 42,9 casos por
ano. Observou-se maior prevalência de casos no sexo mascu-
lino (75,9%) e a relaç~ao entre o n�umero de casos de AIDS em
homens e mulheres, foi em torno de 3 homens para 1 mulher.
Segundo a categoria de exposiç~ao hierarquizada, a preva-
lência foi maior entre heterossexuais (45,7%) e homossexuais
(28,1%). Houve predomínio da raça parda (70,5%), seguida da
branca (19,4%), preta (6,3%) e amarela (1,4%). A maioria pos-
suía ensino m�edio completo (32,8%), seguida da 5� a 8� s�erie
incompleta (14,9%), superior completo (13,3%), ensino m�edio
incompleto (12,6%) e fundamental completo (8,0%). Em
relaç~ao �a faixa et�aria, os casos foram mais frequentes entre
30-39 anos (30,0%), 20-29 anos (29,3%) e 40-49 anos (20,1%).
Foram notificados 1.467 �obitos por AIDS, observando-se alta
prevalência (54,6%) e m�edia de 293,4 § 22,3 �obitos por ano. A
probabilidade de �obito foi 1,36 vezes maior no sexo feminino,
apesar de ser mais frequente no sexo masculino (69,9%).

Conclus~oes: Observa-se que as notificaç~oes relacionadas �a
AIDS em Goi�as acometeram principalmente homens, a raça
parda, aqueles que possuíam ensino m�edio completo, hetero-
ssexuais e faixa et�aria entre 30-39 anos. O perfil epide-
miol�ogico dos casos notificados de AIDS em Goi�as se
assemelhou ao nacional em relaç~ao ao sexo, raça e faixa et�a-
ria. Destaca-se, ainda, a maior probabilidade de �obito no sexo
feminino.
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Introduç~ao: Vírus da Hepatite C (HCV) �e comum entre pes-
soas vivendo com o Vírus da Imunodeficiência Humana (HIV),
pois compartilham asmesmas vias de transmiss~ao, principal-
mente h�abitos sexuais, transfus~ao sanguínea e uso de drogas
injet�aveis, explicando a alta taxa de coinfecç~ao. Pesquisas
indicam que a presença do HIV �e significativa na ampliaç~ao
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da transmiss~ao sexual do HCV e que, em pacientes coinfecta-
dos, a Hepatite C pode progredir rapidamente para a cirrose.
J�a o HCV pode influenciar na progress~ao da infecç~ao pelo HIV.

Objetivos: Analisar as principais evidências disponíveis na
literatura sobre as tendências epidemiol�ogicas da coinfecç~ao
de HIV e Hepatite C no Brasil.

Metodologia: Trata-se de uma revis~ao da literatura, reali-
zada nas bases de dados Pubmed, Scielo e The Brazilian Jour-
nal of Infectious Diseases, utilizando os termos ”Hepatite C",
”Coinfecç~ao", “Infecç~oes por HIV”. Os descritores seguiram a
normativa do DeCS/MeSH em língua portuguesa, inglesa e
espanhola. Encontraram-se 507 artigos, dos quais 14 foram
selecionados para leitura por serem publicaç~oes dos �ultimos
5 anos relacionadas com o objetivo dessa revis~ao e 8 foram
elegíveis para o trabalho.

Resultados: Entre 2010 e 2020, o Brasil registrou um
aumento na incidência de coinfecç~ao de HIV e HCV que foi de
0,53 em 2010 para 0,59 casos por 100 mil habitantes em 2019,
por�em caiu para 0,30 em 2020 devido �a subnotificaç~ao ocasio-
nada pela pandemia. Os principais fatores de risco para coin-
fecç~ao s~ao possuir tatuagem; início precoce da vida sexual;
m�ultiplos parceiros sexuais em um ano; ser homem homo-
ssexual (permanecendo em alto risco de reinfecç~ao os que j�a
eliminaram o HCV); ter tido ao menos uma Infecç~ao Sexual-
mente Transmissível (IST); ter tido um parceiro sexual infec-
tado pelo HIV; hist�orico de transfus~ao sanguínea; uso
pregresso ou atual de drogas ilícitas e o h�abito de compartil-
har seringas e canudos. Tamb�em h�a uma maior prevalência
de infectados por HCV e HIV em pacientes com patologias psi-
qui�atricas, principalmente aqueles com hist�orico de uso de
drogas injet�aveis.

Conclus~ao: A coinfecç~ao por HIV e HCV no Brasil est�a asso-
ciada a fatores de risco específicos, como uso de drogas
injet�aveis, tatuagens, transfus~oes sanguíneas e comporta-
mento sexual. Diante disso, �e not�orio a importância de estu-
dos sobre tendência epidemiol�ogica a fim de orientar políticas
p�ublicas de sa�ude, estrat�egias de prevenç~ao e intervenç~ao
direcionadas a essa populaç~ao predisposta �a coinfecç~ao por
HIV e HCV.
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Introduç~ao: O Vírus da Imunodeficiência Humana (HIV),
um retrovírus disseminado principalmente por meio de flu-
idos corporais, infecta principalmente o linf�ocito T CD4+,
causando sua destruiç~ao e resultando em imunodeficiência.
A epidemia do HIV persiste apesar dos avanços com antirre-
trovirais. Uma vacina preventiva e a cura s~ao urgentemente
necess�arias para conter a disseminaç~ao do vírus. Este estudo
aborda o potencial de novas tecnologias, tratamentos e
inovaç~oes na luta contra a epidemia do HIV, destacando a
importância da pesquisa contínua e da colaboraç~ao global
para enfrentar esse desafio.

Objetivo: Analisar e discutir os avanços biotecnol�ogicos na
prevenç~ao da transmiss~ao vertical e horizontal do HIV.

Metodologia: Realizou-se uma revis~ao integrativa da litera-
tura, utilizando o banco de dados PubMed com os descritores
("HIV") AND ("Prevention") AND ("Strategies)", excluindo pub-
licaç~oes anteriores a 2017. Três artigos foram selecionados
com base em estudos em humanos e confiabilidade dos
dados.

Resultados: Avanços promissores incluem tratamentos
antirretrovirais de longa duraç~ao, terapias com broadly neu-
tralizing antibodies (bNAbs) e vacinas indutoras de bNAbs. O
uso de preparaç~oes de longa aç~ao e liberaç~ao prolongada para
prevenir a transmiss~ao vertical durante a gravidez, bem como
na profilaxia p�os-exposiç~ao (PEP) e na pr�e-exposiç~ao (PREP)
demonstra potencial. Ademais, novas modalidades como
implantes e pr�o-f�armacos, est~ao sendo desenvolvidas, bem
como uma abordagem inovadora, que envolve o uso de
tamp~oes sol�uveis contendo o antirretroviral maraviroque
(MVQ) inibidor do co-receptor CCR5 de entrada do vírus na
c�elula, permitindo liberaç~ao r�apida antes da atividade sexual.
Constata-se que a pr�oxima fase da resposta global ao HIV
deve combinar m�ultiplas abordagens de prevenç~ao, priori-
zando quest~oes científicas emergentes e maximizando os
esforços de sa�ude p�ublica. A colaboraç~ao entre prevenç~ao,
tratamento e cura �e essencial para futuros avanços.

Conclus~oes: Os avanços biotecnol�ogicos têm reduzido a
mortalidade e morbidade causada pelo HIV, destacando-se os
tratamentos antirretrovirais de longa duraç~ao e o desenvolvi-
mento de vacinas. A busca por medicamentos de longa aç~ao e
pr�o-f�armacos com melhorias na potência, meia-vida, estabili-
dade e biodisponibilidade continua. �E crucial adotar uma
abordagem integrada, considerando n~ao apenas aspectos bio-
m�edicos, mas tamb�em biopsicossociais e assistenciais para
promover uma atenç~ao �a sa�ude completa e humanizada.
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Introduç~ao: O uso da associaç~ao tenofovir + entricitabina
de forma oral di�aria ou sob demanda, como profilaxia pr�e-
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exposiç~ao (PrEP), possui potencial de prevenir a infecç~ao pelo
HIV commais de 90% de efic�acia. Sabe-se, ainda, que a ades~ao
�a profilaxia �e o principal determinante desta efic�acia. Entre-
tanto, a ades~ao �a PrEP se configura como um importante desa-
fio — sobretudo entre homens que fazem sexo com homens
(HSH). Assim, compreender os diferentes aspectos relaciona-
dos �a ades~ao da PrEP pode auxiliar no aconselhamento
daqueles que possuem maior propens~ao a serem menos
aderentes.

Objetivo: Apresentar quais fatores interferem na ades~ao �a
PrEP entre HSH e as possíveis alternativas para incentiv�a-la
neste contexto.

Metodologia: Trata-se de uma revis~ao sistem�atica da liter-
atura que seguiu os crit�erios PRISMA. Foram utilizadas as
bases de dados PubMed e BVS, com os descritores “Pre-Expo-
sure Prophylaxis” AND “Sexual and Gender Minorities” AND
“Treatment Adherence and Compliance”. Foi aplicado o filtro
“Last 5 years”. Os crit�erios de exclus~ao foram outros artigos
de revis~ao e capítulos de livro, al�em das duplicaç~oes.

Resultados: Dos 61 artigos analisados, 35 foram excluídos
com base nos crit�erios de seleç~ao definidos, sendo seleciona-
dos 26 artigos ao todo. Esses estudos destacam que a ades~ao �a
PrEP foi influenciada pela idade e nível de escolaridade dos
participantes. Os mais velhos demonstraram uma taxa supe-
rior, possivelmente devido �a maturidade e entendimento dos
benefícios da PrEP em diferentes faixas et�arias. Aqueles com
ensino m�edio completo ou superior apresentaram um engaja-
mento mais elevado, sugerindo que a educaç~ao pode estar
associada a uma melhor compreens~ao das informaç~oes sobre
a PrEP e seus benefícios. Al�em disso, a educaç~ao contínua
sobre o HIV tamb�em se mostrou crucial. A combinaç~ao de vis-
itas programadas a um centro especializado, juntamente com
o uso de aplicativos como o DOT Diary, revelaram-se eficazes
quanto �a mediç~ao em tempo real da ades~ao �a PrEP. Inter-
venç~oes como PrEPmate, ATEAM, iTAB têm sido �uteis ao ofer-
ecer lembretes de medicaç~ao, check-ins semanais e feedback
imediato aos participantes, proporcionando uma abordagem
envolvente e inovadora.

Conclus~oes: Portanto, ainda existem diversos fatores que
interferem na ades~ao �a profilaxia. O uso da tecnologia tem-se
revelado um grande fomentador de medidas preventivas.
Assim, evidencia-se a importância de abordagens multiface-
tadas e centradas no paciente para promover uma ades~ao efi-
caz �a PrEP.
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https://doi.org/10.1016/j.bjid.2024.103802
TaggedAPTARAH1RELATO DE CASO: APRESENTAÇeAO
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Introduç~ao: O HIV pode estar associado a diversas
complicaç~oes, incluindo doenças neopl�asicas. Infecç~oes opor-
tunistas (IOs) s~ao a principal causa demorbimortalidade entre
adultos vivendo com o vírus. Nesse sentido, a presença de
condiç~oes infecciosas e neopl�asicas do intestino podem
favorecer a ocorrência de intussuscepç~ao intestinal nesses
indivíduos. Esse processo pode ser desencadeado por diversos
fatores, como linfadenopatia mesent�erica, hiperplasia lin-
foide benigna, diferentes tipos de linfoma, infecç~oes micobac-
terianas ou sarcoma de Kaposi.

Relato de caso: Paciente masculino (CD4: 210 j CV: inde-
tect�avel), 28 anos, em tratamento regular para HIV com 3TC
+DTG e em uso de Fluconazol como profilaxia secund�aria
para meningite criptoc�ocica. �E admitido devido a quadro de
cefaleia intensa, acompanhada de vis~ao turva, fotofobia,
febre, n�auseas e vômitos em jato. Foi coletado LCR, cuja bac-
terioscopia evidenciou cocos gram-positivos, sendo instituído
tratamento para meningite bacteriana com Ceftriaxona e
Vancomicina, resultando em melhora dos sintomas. No nono
dia de internaç~ao, evoluiu com dor abdominal intensa, asso-
ciada a febre e sinais de irritaç~ao peritoneal. TC de abdome
constatou pneumoperitônio e intussuscepç~ao intestinal em
regi~ao de FID, associados a linfonodomegalias retroperito-
neais e mesent�ericas, al�em de sinais inflamat�orios. Foi sub-
metido a laparotomia exploradora, que revelou peritonite
purulenta devido �a perfuraç~ao ileal em segmento de
intussuscepç~ao, juntamente com m�ultiplas linfonodomega-
lias mesent�ericas. Foi realizada enterectomia com ileostomia
e bi�opsias de linfonodos e de segmento de intestino delgado.
O estudo anatomopatol�ogico dos linfonodos revelou criptoco-
cose, enquanto o segmento ileal demonstrou les~ao linfoproli-
ferativa com necessidade de estudo imuno-histoquímico
para melhor elucidaç~ao. Est�a atualmente em tratamento com
Anfotericina B Lipossomal e Flucitosina, enquanto segue em
investigaç~ao para neoplasia hematol�ogica.

Conclus~ao: A evoluç~ao do paciente destaca os desafios
diagn�osticos e terapêuticos enfrentados ao lidar com mani-
festaç~oes decorrentes de complicaç~oes e IOs em pessoas
vivendo com HIV. O diagn�ostico histopatol�ogico de les~ao lin-
foproliferativa em amostra ileal adiciona uma camada de
complexidade, exigindo uma an�alise investigativa meticu-
losa. �E ressaltada a importância de uma abordagem abran-
gente e multidisciplinar para otimizar o manejo clínico e
reduzir a morbimortalidade relacionada �as IOs e condiç~oes
associadas.

TaggedAPTARAPPalavras-chave: Infecç~oes Oportunistas Relacionadas com a
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Introduç~ao: As infecç~oes oportunistas (IO) surgem como
consequência da imunossupress~ao em pacientes HIV em
est�agios avançados da infecç~ao e s~ao causadas por vírus,
bact�erias, fungos e protozo�arios. Essas infecç~oes s~ao definido-
ras da AIDS, afetam a sa�ude, a qualidade de vida e aumentam
amorbimortalidade entre esses pacientes.

Objetivo: Descrever o perfil epidemiol�ogico das infecç~oes
oportunistas em pacientes HIV/AIDS internados na UTI
adulto de um Hospital Referência em Infectologia de Goi�as no
período de 1° de janeiro de 2022 a 31 de dezembro de 2022.

Metodologia: Trata-se de um estudo transversal realizado
a partir de dados secund�arios obtidos em um Hospital de
Referência em Infectologia e em um Laborat�orio de Sa�ude
P�ublica localizados em Goi�as. O estudo foi aprovado pelo
Comitê de �Etica em Pesquisa do Hospital Estadual de Doenças
Tropicais Dr. Anuar Auad (CAAE 67516423.3.0000.0034).
Associaç~oes estatísticas foram verificadas pelo teste exato de
Fisher (a = 5%; p < 0,05). Raz~ao de prevalência, com intervalo
de confiança de 95%, foi utilizada para avaliar a magnitude
das associaç~oes entre o desfecho e as vari�aveis analisadas.

Resultados: Do total de internaç~oes (n = 68), a maioria dos
pacientes era do sexo masculino (72,1%), da raça parda
(95,6%) e solteiro (82,4%). A distribuiç~ao das IO foi mais preva-
lente entre pacientes de 25 a 44 anos (70,5%), com idade var-
iando de 20 a 68 anos. A idade m�edia dos pacientes do sexo
masculino foi de 36,1 § 10,0 anos, j�a do sexo feminino foi de
44,7 § 12,7 anos. As IO foram mais frequentes em pacientes
que possuíam ensino fundamental incompleto (38,2%),
ensino m�edio completo (19,1%) e ensino fundamental com-
pleto (16,2%). Em relaç~ao ao desfecho clínico, 85,3% evoluíram
para �obito, desses 43 eram do sexo masculino e 15 do sexo
feminino. Sobre as IO, a doença citomeg�alica (82,4%) foi a
mais frequente, seguida por toxoplasmose (51,5%), candidíase
(42,6%), criptococose (32,4%), pneumocistose (32,4%) e histo-
plasmose (30,9%). A m�edia de IO por paciente foi de 2,7. A
prevalência de �obito foi 1,270 (IC95%1,095-1,474) vezes maior
nos pacientes com histoplasmose, al�em disso, verificou-se
associaç~ao estatisticamente significante entre histoplasmose
e �obito (p = 0,025).
Conclus~ao: A maioria dos pacientes evoluiu para �obito,
apesar da disponibilidade da terapia antirretroviral, capaz de
reduzir a morbimortalidade dos pacientes vivendo com HIV/
AIDS. Entretanto, os benefícios dessa terapia dependem da
ades~ao do paciente ao tratamento.
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E RISCO DE SARCOPENIA EM PESSOAS
VIVENDO COMHIV/AIDS TaggedAPTARAEnd

TaggedAPTARAPAna Clara Andrade Santos a,b,c,
B�arbara Beserra Estrela a,b,c,
Maysa Aparecida de Oliveira a,b,c,
Jo~ao Marcus da Silva Gonçalves a,b,c,
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d Instituto de Infectologia Emílio Ribas, S~ao Paulo,
SP, Brasil
Introduç~ao: Os avanços relacionados �a terapia antirretrovi-
ral (TARV) proporcionaram aumento da expectativa de vida
das pessoas vivendo com HIV/AIDS (PVHA). Concomitante-
mente; a inflamaç~ao crônica de baixo grau, a toxicidade da
TARV e a disfunç~ao imunol�ogica causada pela replicaç~ao viral
podem causar alteraç~oes na massa muscular esquel�etica,
com consequente comprometimento da funç~ao física, culmi-
nando no risco para sarcopenia em PVHA. A sarcopenia est�a
associada a custos mais elevados de sa�ude, fragilidade com
consequente comprometimento na qualidade de vida e
aumento das taxas de mortalidade.

Objetivo: Tendo em vista a necessidade de estudar ferra-
mentas aplic�aveis, eficazes e acessíveis para avaliar o risco de
sarcopenia, o objetivo do presente estudo foi avaliar a
associaç~ao da composiç~ao corporal com o risco de sarcopenia
em PVHA.

Metodologia: Estudo transversal realizado em Instituto de
Infectologia Emílio Ribas, S~ao Paulo (SP), (CAAE:
10571019.5.2001.0061). Foram incluídas pessoas vivendo com
HIV/AIDS com idade ≥18 anos, de ambos os sexos, atendidas
no ambulat�orio de nutriç~ao. Para caracterizaç~ao da amostra
foram coletados dados sociodemogr�aficos e clínicos por meio
de prontu�ario eletrônico e question�ario de pesquisa padroni-
zado. A ferramenta "Question�ario para Diagnosticar
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Rapidamente Sarcopenia" (SARC-F) foi utilizada para avaliar o
risco de sarcopenia, com ponto de corte ≥ 4 para determi-
naç~ao do risco de sarcopenia. A composiç~ao corporal foi ava-
liada por meio da an�alise de impedância bioel�etrica tetrapolar
(BIA).

Resultados: A antropometria contemplou o índice de
massa corporal (IMC), circunferência muscular do braço
(CMB) e circunferência da panturrilha (CP). Para an�alise esta-
tística, foi utilizado o programa STATA 14.0, foi realizada
regress~ao linear multivariada. As vari�aveis de ajuste utiliza-
das foram sexo, idade, atividade física, tabagismo e etilismo.
Foi adotado nível de significância de 5%. Foram avaliados 56
PVHA. N~ao foi encontrado significância estatísticas na
avaliaç~ao da associaç~ao do risco de sarcopenia aos dados clín-
icos e antropom�etricos, como CD4+ (p = 0,825), carga viral
(p = 0,138), tempo de diagn�ostico (p = 0,260), IMC (p = 0,100),
CMB (p = 0,671) e CP (p = 0,741). Mesmo ap�os os ajustes.
Quanto �a composiç~ao corporal, foi observado uma associaç~ao
significante do risco com a gordura corporal (p = 0,006) e insig-
nificante mas inversamente proporcional no índice de massa
muscular esquel�etica (= 0,090).

Conclus~ao: Acredita-se que os indivíduos em risco de sar-
copenia ainda n~ao haviam desenvolvido depleç~ao muscular,
tendo em vista que o risco de sarcopenia �e anterior �a doença
em si. Dessa forma, a avaliaç~ao do risco da sarcopenia pela
ferramenta SARC-F pode ser �util se combinada com outras
avaliaç~oes de quantidade, qualidade muscular e funç~ao física.
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Introduç~ao: A sífilis �e uma doença causada pela bact�eria
Treponema pallidum, transmitida da m~ae para o bebê durante a
gestaç~ao ou no momento do parto. A infecç~ao congênita pode
causar diversas manifestaç~oes clínicas, incluindo abortos,
natimortos malformaç~oes congênitas. Esta doença �e cur�avel e
muitas complicaç~oes podem ser evitadas pelo rastreio e trata-
mento da m~ae. A sífilis tem recrudescido nas �ultimas
d�ecadas, gerando o aumento da prevalência da Sífilis Con-
gênita (SC).

Objetivo: O estudo em quest~ao visa analisar os casos de
sífilis congênita no estado de Goi�as durante o período de 2020
a 2023, identificando grupos de risco.
Metodologia: Trata-se de um estudo epidemiol�ogico
descritivo sobre o perfil dos casos notificados de SC no Estado
de Goi�as. Foram extraídos dados do Sistema de Informaç~ao
de Agravos de Notificaç~ao (Sinan), disponibilizados pelo
Departamento de Inform�atica do SUS (DATASUS), de 2020 a
2023, sobre Goi�as.

Resultados: Durante o período analisado, foram registra-
dos um total de 2.378 novos casos no estado de Goi�as. Desse
total foram extraídas informaç~oes das seguintes vari�aveis:
idade, raça/cor da pele, escolaridade, realizaç~ao de pr�e-natal e
momento do diagn�ostico da doença. Sendo que, desses casos,
2311 (97,18%) foram confirmados at�e o sexto dia de vida. Em
relaç~ao a idade materna, 1866 (78,4%) notificaç~oes perten-
ceram �a m~aes entre 15 e 29 anos, com predomínio da faixa
et�aria de 20 a 24 anos (37,04%). Quanto ao momento do diag-
n�ostico, 1450 (60,97%) casos foram identificados no pr�e-natal
e 701 (30,33%) no momento do parto. Al�em disso, 341 mul-
heres (14,33%) afirmaram n~ao ter realizado o pr�e-natal; e 442
m~aes (18,58%) possuíam nível de escolaridade entre o analfa-
betismo at�e o ensino fundamental incompleto. Ademais,
1.342 (56,43%) dos casos totais em bebês pardos, e 438
(18,41%) brancos.

Conclus~oes: Por este estudo, percebe-se que a quest~ao da
SC relaciona �a sociorracial, pois abarca principalmente a pop-
ulaç~ao com menor escolaridade bem como a populaç~ao
parda. Al�em disso, tamb�em est�a ligada �a menor idade
materna, com quase 80% at�e 29 anos. Ainda neste contexto,
embora quase toda confirmaç~ao de SC acontece at�e o 6° dia
de nascimento, mais da metade transcorre no pr�e-natal e,
uma porcentagem consider�avel nem chega a realiz�a-lo. Com
isso, urge a necessidade de extens~ao da assistência pr�e-natal,
al�em de abarcar os grupos de risco, como a populaç~ao de
baixa escolaridade, populaç~ao parda e, de maneira geral, as
mulheres jovens de at�e 34 anos.
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Introduç~ao: A tuberculose �e uma doença infecto-conta-
giosa causada pelo Mycobacterium tuberculosis, que afeta
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pulm~oes em sua maioria, mas pode acometer outros �org~aos e
sistemas. A forma extrapulmonar acomete com mais fre-
quência pessoas que vivem com HIV, ou imunocomprometi-
das. As micoses endêmicas tamb�em representam importante
problema de sa�ude p�ublica devido ao seu alto potencial inca-
pacitante. Apresentamos um paciente com coinfecç~ao por
tuberculose e micose em sítio n~ao habitual.

Relato de caso: Paciente sexo masculino, 58 anos, hiper-
tenso, ex-tabagista, em tratamento de doença de Crohn e
psoríase gutata com ustequinumabe. Apresentava quadro de
perda de peso, inapetência, afonia e tosse iniciados h�a 1 ano.
Submetido a internaç~ao para investigaç~ao diagn�ostica. Na
admiss~ao evidenciadas les~oes �ulcero-infiltrativas em palato
mole, com nodulaç~oes contíguas, estendendo-se em base de
língua. Tomografia de t�orax mostrou micron�odulos difusos e
�arvore em brotamento- pesquisas de BAAR em escarro negati-
vas em 2 amostras. Submetido a bi�opsia de les~ao orofaríngea
com achado de teste r�apido molecular para M. tuberculosis
(TRM-TB) detect�avel em fragmento de tecido, bem como
detectado traços em TRM-TB de lavado broncoalveolar. Ini-
ciado tratamento com rifampicina, isoniazida, pirazinamida e
etambutol, evoluindo com melhora parcial de les~oes. Em
retorno ambulatorial avaliado exame anatomopatol�ogico da
les~ao de orofaringe, que demonstrou processo inflamat�orio
crônico granulomatoso, com estruturas arredondadas no
interior das c�elulas gigantes coradas ao PAS e ao Grocoott
sugestivas de fungo. Ausência de BAAR (coloraç~ao Fite-Far-
aco) e de sinais de malignidade. Culturas para micobact�erias
e fungos negativas. Paciente persistia com desconforto impor-
tante, dessa forma, optado por prova terapêutica com sulfa-
metoxazol/trimetoprima (SMZ/TMP), em funç~ao de interaç~ao
da rifampicina com itraconazol, que seria o antif�ungico mais
indicado, por contemplar os dois fungos endêmicos mais fre-
quentes na regi~ao: Paracoccidioidomicose e Histoplasmose.
Paciente retornou ap�os 1 mês com melhora completa das
les~oes de faringe.

Conclus~ao: Evidenciamos coinfecç~ao de tuberculose e
fungo em topografia rara, no contexto do uso de anticorpo
monoclonal. Pela resposta terapêutica com o SMZ/TMP �e
prov�avel que o fungo envolvido foi o Paracoccidioides brasilien-
sis. �E essencial vigilância rigorosa nesses pacientes, a fim de
prevenir esses casos, al�em de alta suspeiç~ao de coinfecç~oes
por fungos endêmicos.
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Introduç~ao: O termo aneurisma mic�otico, cunhado por
William Osler em 1885, devido ao aspecto de cogumelo das
les~oes aneurism�aticas, e hoje, melhor denominado com
aneurisma infeccioso prim�ario, �e uma condiç~ao rara, corre-
spondendo a 1-3% entre todos os aneurismas. Acometem
com maior freq€uência a aorta abdominal e h�a maior tendên-
cia de rotura que os aneurismas n~ao infecciosos. Os agentes
etiol�ogicos mais comuns s~ao Staphylococcus sp e Salmonella sp.
O quadro clínico cl�assico �e febre, massa abdominal puls�atil e
dor. O diagn�ostico precoce �e a chave para o sucesso ter-
apêutico, que engloba antibioticoterapia e cirurgia. O trata-
mento clínico isolado com antibi�oticos resulta em
mortalidade de 80%. O tratamento cir�urgico pode ser endo-
vascular ou convencional. A cirurgia com enxerto extra-
anatômico e in-sito tem uma taxa de sucesso de 64% e 55%,
respectivamente, e uma taxa de mortalidade do enxerto
extra-anatômico e in-sito de 32% e 36%, respectivamente.

Relato de caso: Homem, 51 anos, encaminhada de hospital
de origem, em 8° dia de internaç~ao, para avaliaç~ao da cirurgia
vascular em Centro de Referência (Hospital de Urgências de
Goi�as), com quadro de dor intensa em regi~ao de dorso, que
irradiava para abdome superior de início h�a 13 dias e relato de
um pico febril h�a três dias. Paciente previamente diab�etico e
em tratamento de Espondilite Anquilosante com droga imu-
nomoduladora. Em angiotomografia de abdome foi descrito o
achado de coleç~ao heterogênea com focos gasosos de permeio
peria�ortica junto ao aneurisma sacular de aorta abdominal
infrarrenal, sugestivo de rotura tamponada infectada.
Paciente foi ent~ao prontamente abordado cirurgicamente
para correç~ao de aneurisma com pr�otese de Dacron. Em ato
cir�urgico, observou-se rotura de parede posterior da aorta,
tamponada, com abscesso de permeio. Cirurgia transcorreu
sem intercorrência, o paciente foi encaminhado para unidade
de terapia intensiva. Instituído investigaç~ao clínica do
quadro, que evidenciou, sorologia para HIV n~ao reagente, dois
pares de hemoculturas negativas e em cultura do material de
abscesso houve crescimento de Salmonella sp. Ap�os culturas,
segue em antibioticoterapia guiada (Meropenem), em mel-
hora clínica e laboratorial.

Conclus~ao: O diagn�ostico e instituiç~ao terapêutica precoce
do aneurisma mic�otico por Salmonella pode ter influenciado o
desfecho clínico favor�avel em p�os-operat�oria, embora o
acompanhamento a longo prazo seja necess�ario pelo risco de
complicaç~oes tardias.
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Introduç~ao: A tuberculose (TB) extrapulmonar representa
15-20% de todos os casos da doença. A TB peritoneal �e doença
rara, que pode se originar da disseminaç~ao transmural de
doença intestinal ou por disseminaç~ao hematogênica ap�os
infecç~ao pulmonar prim�aria. A sintomatologia inespecífica
com presença de dor abdominal, distens~ao abdominal e ascite
torna o diagn�ostico desafiador.

Relato de caso: Mulher, 23 anos, G2P2, manicure, relatava
exposiç~ao a ambiente prisional durante visitas a familiar e
duas internaç~oes pr�evias para tratamento de pneumonia,
sendo a �ultima h�a 1 ano e meio. Deu entrada em hospital de
referência para investigaç~ao de aumento progressivo de vol-
ume abdominal h�a 4 semanas, seguido de dor abdominal e
lombar h�a 2 semanas, associados a n�auseas. Negava febre e a
perda de peso n~ao foi quantificada. Foi identificada ascite
refrat�aria, com drenagem de mais de 4 L de líquido turvo,
leuc�ocitos 260 (88% linfomono), hem�acias 960, DHL 378, pes-
quisas de BAAR e fungos negativas. Adenosina Deaminase
48,2 U/L. Hemograma: Hb 9,5, Ht 28%, leuco 7.570, plaquetas
509 mil, creatinina 0,7, TGP 12, TGO 23, GGT 24, FALC 69, RNI
1,35, Albumina 2,7, Bilirrubinas 0,4. Tomografias: - ascite
acentuada, com realce peritoneal pelo contraste e linfonodo-
megalias mesent�ericas e retroperitoneais; - opacidades cen-
trolobulares, confluentes, com aspecto de "�arvore em
brotamento", mais evidentes no lobo m�edio e segmento ante-
rior do lobo superior direito. Teste r�apido molecular para
tuberculose (TRM-TB) foi negativo em lavado broncoalveolar
e em 3 amostras de líquido ascítico. Histopatol�ogico de bi�op-
sia peritoneal demonstrou processo inflamat�orio crônico
granulomatoso, com pesquisas diretas para BAAR e fungos
negativas. N~ao foi enviado fragmento para TRM-TB. Pelo
quadro clínico, radiol�ogico e histopatol�ogico foi assumido tra-
tamento para tuberculose com esquema RIPE. Houve
remiss~ao da ascite no primeiro mês, ganho ponderal de 4 Kg e
melhora completa dos sintomas abdominais. Ap�os 60 dias,
uma cultura de líquido ascítico foi positiva para o complexo
M. tuberculosis.

Conclus~ao: O diagn�ostico da TB peritoneal exige uma alta
suspeiç~ao clínica e combinaç~ao de achados clínicos, radiol�ogi-
cos e laboratoriais, pela baixa sensibilidade individual dos
testes. Uma hist�oria clínica detalhada, com avaliaç~ao de ante-
cedentes epidemiol�ogicos e patol�ogicos pregressos, a coleta
de materiais biol�ogicos adequados, por vezes por t�ecnicas
invasivas, contribui para um diagn�ostico e tratamento
adequados.

TaggedAPTARAPPalavras-chave: Tuberculose Extrapulmonar, Tuberculose
Gastrointestinal, Ascite TaggedAPTARAEnd.

https://doi.org/10.1016/j.bjid.2024.103809
Ta ggedAPTARAH1AN�ALISE EPIDEMIOL�OGICA DA TUBERCULOSE
NO ESTADO DE GOI�AS NOS ANOS DE 2018 A
2022 TaggedAPTARAEnd

TaggedAPTARAPJanaina Fontes Ribeiro a,b,c,
Vitor Hugo Pereira Jardima,b,c,
Jade Oliveira Vieira a,b,c,
Luiz Gustavo Vieira Gonçalves a,b,c,
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Introduç~ao: A tuberculose (TB), doença infectocontagiosa,
causada pelo Mycobacterium tuberculosis ou Bacilo de Koch
(BK), transmitida pelo ar atrav�es de tosse ou espirro de porta-
dores ativos da micobact�eria. A forma mais frequente �e a pul-
monar, mas pode ocorrer em outros �org~aos. Estima-se que
um terço da populaç~ao mundial esteja infectada com o BK.
No Brasil �e um s�erio problema da sa�ude p�ublica, com profun-
das raízes sociais e econômicas, mesmo possível cura e o tra-
tamento seja gratuito e disponibilizado pelo SUS, o cen�ario
brasileiro enfrenta o aparecimento de focos de tuberculose
resistente aos medicamentos associados com co-infecç~ao por
HIV. O diagn�ostico definitivo se d�a pela identificaç~ao do BK
pela baciloscopia, cultura e/ou m�etodo moleculares, al�em de
exames complementares. Frente ao presente contexto justif-
ica o estudo.

Objetivo: Descrever os dados epidemiol�ogicos dos casos
notificados de TB no estado de Goi�as, nos anos de 2018 a 2022.

Metodologia: Estudo epidemiol�ogico descritivo retrospec-
tivo. Os dados foram oriundos do Departamento de Inform�a-
tica do Sistema �Unico de Sa�ude, pesquisando as seguintes
informaç~oes: n�umero total de notificaç~oes, sexo, faixa et�aria,
confirmaç~ao laboratorial, vive com HIV e distribuiç~ao
regional. Dispensou a aprovaç~ao no Comitê de �Etica em Pes-
quisa conforme a Resoluç~ao CNS n° 510/2016.

Resultados: Um total de 6.155 casos confirmados com TB,
sendo 4.873 casos novo, 290 recidivas, 629 reingressos ap�os
abandono, 275 transferências, 29 foram ditos como n~ao sabe/
ignorado e 59 p�os �obito como forma de entrada, no territ�orio
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do estado de Goi�as. Maior frequência nos anos de 2018
(1.264 casos) e 2022 com 1.323. Dos infectados, 64,6% per-
tencem a raça parda e 73,8% do sexo masculino; dos casos
confirmados, 44,1% tinham a faixa et�aria de 20-39 anos e
34,4 % est~ao na faixa de 40-59 anos, cobrindo mais 3/4 do
total de casos. Um total de 4.458 pacientes (cerca de 72,4%)
tiveram a TB confirmada laboratorialmente e o restante
sem confirmaç~ao laboratorial. Dentre os diagnosticados, 9%
foram HIV positivo e 11% foram marcados como ignorado/
branco neste requisito. A principal regi~ao de sa�ude de
notificaç~ao foi a Central, com 2.277 casos e em segundo
lugar, a Centro Sul com 1.219.

Conclus~oes: Observou destaque para o n�umero de casos,
no ano de 2022, do sexo masculino, pessoa vivendo com HIV,
faixa et�aria de 20-39 anos, a maior parte teve o diagn�ostico
por confirmaç~ao laboratorial e a principal regi~ao de sa�ude de
notificaç~ao foi a Central.
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Introduç~ao: A tuberculose (TB) �e uma doença infectoconta-
giosa causada pela bact�eria Mycobacterium tuberculosis,
enquanto a Síndrome da Imunodeficiência Adquirida (AIDS) �e
causada pelo Vírus da Imunodeficiência Humana (HIV),
ambas s~ao um problema mundial de sa�ude. O HIV �e o princi-
pal fator de risco para o desenvolvimento de TB, pois a coin-
fecç~ao TB/HIV dificulta a ades~ao ao tratamento, favorece a TB
multidroga resistente e as recidivas s~aomaiores.

Objetivo: Descrever o perfil epidemiol�ogico dos casos de
coinfecç~ao TB/HIV notificados em Goi�as entre 2018 e 2022.
Metodologia: Estudo transversal retrospectivo realizado a
partir de dados secund�arios obtidos do Sistema de
Informaç~ao de Agravos de Notificaç~ao (SINAN), disponibili-
zado pelo Departamento de Inform�atica do Sistema �Unico de
Sa�ude (DATASUS). Seguindo o disposto na Resoluç~ao n° 466/
2012 do Conselho Nacional de Sa�ude, que regulamenta pes-
quisas envolvendo seres humanos, o presente trabalho dis-
pensa submiss~ao ao Comitê de �Etica em Pesquisa. As
vari�aveis avaliadas foram sexo, raça, faixa et�aria, tipo de
entrada, situaç~ao de encerramento, tratamento diretamente
observado (TDO), terapia antirretroviral (TARV) durante o tra-
tamento para a TB e forma da doença.

Resultados: No período avaliado, foram notificados 580
casos de coinfecç~ao TB/HIV, com m�edia de 116,0 § 17,2 casos
por ano. A proporç~ao dos casos de coinfecç~ao TB/HIV (580) por
casos de TB (6.155) foi de 9,4%, enquanto dados gerais do Brasil
indicaram 10,1%. Observou-se maior prevalência de casos no
sexo masculino (78,6%), raça parda (72,4%) e faixa et�aria entre
30-39 anos (35,2%). Caso novo foi o tipo de entrada mais fre-
quente (69,8%). Sobre a situaç~ao de encerramento, a cura foi
predominante (36,4%), seguida por abandono (16,6%), �obito por
outras causas (16,6%) e por TB (2,1%). Destaca-se que a preva-
lência de �obito por TB foi 1,36 vezes maior no sexo masculino.
A maioria dos casos notificados n~ao realizou TDO (51,0%). O
uso da TARV foi realizado pela maioria (74,1%), indicando
maior ades~ao em Goi�as em relaç~ao aos dados gerais do Brasil
(53,7%). A forma prevalente da doença foi a pulmonar (70,9%).

Conclus~oes: A coinfecç~ao TB/HIV foi prevalente no sexo
masculino, na raça parda e na faixa et�aria entre 30-39 anos.
Destaca-se a n~ao realizaç~ao do TDO e o abandono do trata-
mento. O TDO quando realizado garante a ades~ao ao trata-
mento, previne o aparecimento de cepas resistentes aos
medicamentos e diminui o risco de transmiss~ao da doença na
comunidade.
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Introduç~ao: Aproximadamente 26% dos casos de sífilis
congênita (SC) n~ao tratada durante a gestaç~ao resultam em
�obitos fetais (OF) anualmente no Brasil. O coeficiente de mor-
talidade infantil por sífilis passou de 3,5 �obitos por 100.000
nascidos vivos em 2010 para 6,4 por 100.000 nascidos vivos
em 2020. Isso reflete as consequências da negligência no
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diagn�ostico e tratamento durante a gestaç~ao, evidenciando a
gravidade do problema em quest~ao. No Centro-Oeste, Goi�as
lidera o ranking de OF e �obitos infantis (OI).

Objetivo: Analisar os casos confirmados de fetos at�e a 20�
semana e crianças de at�e 1 ano que vieram a �obito devido a
SC em Goi�as.

Metodologia: Estudo ecol�ogico realizado por meio de dados
extraídos do Departamento de Inform�atica do Sistema �unico
de Sa�ude (DATASUS) provenientes do Sistema de Informaç~ao
de Agravos de Notificaç~ao (SINAN) e do Sistema de
informaç~oes sobre mortalidade (SIM) em Goi�as entre 2017 a
2021. Realizou-se uma an�alise comparativa do n�umero de OF
e OI devido a SC.

Resultados: Entre 2018 a 2019, houve um aumento aproxi-
mado de 80% dos OI por SC (6 para 11 casos), enquanto que os
OF aumentaram emmais de 100% (12 para 25 casos). Dentre os
OI, a idade com maior n�umero de notificaç~oes foi at�e 6 dias de
vida, tendo sido registradas 26 mortes de 2018 a 2022 pelo SIM,
contrastando com os 38 �obitos registrados pelo SINAN. Amaio-
ria das m~aes que evoluíram para OF apresentava as seguintes
características: faixa et�aria de 15 a 19 anos (44% nos OF), esco-
laridade de 8 a 11 anos (48% nos OF), gestaç~ao �unica (98% nos
OF), idade gestacional de 32 a 36 semanas (36%) e peso do con-
cepto de 1500 a 2499 g. A divergência entre o n�umero de �obitos
registrada vai ao encontro da literatura, tendo sido apontada
como uma subnotificaç~ao das mortes, destacando a falha de
investigaç~ao pela vigilância epidemiol�ogica (VE), dificultando o
conhecimento desse tipo de �obito e, consequentemente, preju-
dicando a propositura de políticas p�ublicas (PP) apropriadas
pelo Estado. Ademais, h�a paralelo tamb�em quanto �a epidemio-
logia, havendo diferença apenas na faixa et�aria das m~aes
(mais novas no presente estudo), ressaltando a m�a qualidade
na assistência pr�e-natal, em que a falta de orientaç~ao de m~aes
jovens acarreta prematuridade, baixo peso e �obito.

Conclus~oes: Reitera-se a importância da VE na an�alise
adequada dos �obitos por SC, provendo dados para a elabo-
raç~ao de PP, as quais, juntamente a um bom pr�e-natal,
poder~ao auxiliar na reduç~ao dessas mortes, consideradas
evit�aveis.
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Goi�as), Goiânia, GO, Brasil
Introduç~ao: A Tuberculose (TB) osteoarticular representa
um espectro raro da infecç~ao pelo Mycobacterium tuberculosis,
respons�avel por 1-3% dos casos. A coluna vertebral �e o local
mais acometido, enquanto as grandes articulaç~oes, como o
quadril, s~ao incomuns. De instalaç~ao insidiosa, evoluç~ao
lenta, o retardo diagn�ostico �e comum e compromete o
progn�ostico.

Relato de caso: Paciente do sexo masculino, 43 anos, apre-
sentou-se com queixa de dor crônica recorrente em coxa
esquerda, sem hist�orico de trauma local e piora h�a 1 mês.
Relata diagn�ostico pr�evio de osteomielite no quadril h�a 2 anos
e presença de proj�etil alojado na pelve h�a 27 anos. Encamin-
hado �a Emergência em setembro/2023 pelo ambulat�orio de
Ortopedia com identificaç~ao, em exames de imagem, de
coleç~oes sugestivas de abscesso na coxa esquerda, proce-
dendo-se �a drenagem com coleta de material para cultura e
anatomopatol�ogico (AP) e prescriç~ao de Ciprofloxacino e Clin-
damicina. Sorologia n~ao reagente para HIV. Devido �a persistên-
cia da drenagem de secreç~ao, foi indicado acompanhamento
com Infectologia. Durante a investigaç~ao, foram solicitados
exames adicionais e prescrito SMX-TMP por 2 meses. Resul-
tado do AP de partes moles de janeiro/2024 evidenciou proc-
esso inflamat�orio crônico granulomatoso com necrose
fibrin�oide, sendo levantada a hip�otese de TB em cabeça e colo
de fêmur. Foi hospitalizado para antibioticoterapia com Cef-
triaxona e Vancomicina e realizaç~ao da PPD com resultado rea-
tor de 10mm. Ademais, realizada reabordagem cir�urgica pela
Ortopedia e solicitada nova bi�opsia e exames para pesquisa de
micobact�erias e fungos, al�em de TRM-TB em fragmento �osseo.
Implementado esquema RIPE devido �a alta suspeiç~ao de TB
osteoarticular. Ap�os 6 dias, paciente manteve-se est�avel, afe-
bril, sem sinais de drenagem na ferida operat�oria, finalizou 28
dias de antibi�oticos e com boa tolerância ao esquema RIPE,
possibilitando alta para acompanhamento no Programa de TB.
Com 1 mês de tratamento, a les~ao apresentou cicatrizaç~ao
sem sinais flogísticos e foi confirmada a hip�otese de TB osteo-
articular com resultado positivo no TRM-TB, mantendo-se a
conduta terapêutica e seguimento clínico.

Conclus~ao: Devido �a clínica insidiosa e inespecífica faz-se
necess�ario alta suspeiç~ao pela infecç~ao por micobact�erias
para direcionar o tratamento precoce e específico, j�a que mui-
tos pacientes s~ao tratados por tempo prolongado para germes
típicos, sem melhora clínica adequada e culminando em des-
fechos indesejados, complicaç~oes e deformidades.
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Introduç~ao: A tuberculose (TB), infecç~ao causada pelo
Mycobacterium tuberculosis e transmitida por meio de gotículas
respirat�orias, �e a segunda principal causa de morte por um
�unico agente infeccioso em todo o mundo. Conforme an�alises
recentes, ela �e influenciada por diversos determinantes biol-
�ogicos, clínicos e socioeconômicos. O aumento do n�umero de
casos de TB ap�os a pandemia da COVID-19, sublinha a neces-
sidade de implementaç~ao de medidas para sua contenç~ao e
erradicaç~ao.

Objetivo: Evidenciar os propulsores do aumento dos índi-
ces de tuberculose no Brasil e pontuar a urgência da aplicaç~ao
de políticas de sa�ude abrangentes.

Metodologia: Realizou-se uma revis~ao de literatura, base-
ada em dados das bases Scielo, BVS e PubMed, publicados
entre os anos de 2018 e 2024, nos idiomas inglês, espanhol e
português. As palavras-chave utilizadas foram "tuberculose",
"TB" e "Infecç~ao por Mycobacterium tuberculosis". Al�em disso,
usou-se dados do Sistema de Informaç~ao do Programa Nacio-
nal de Imunizaç~oes e um relat�orio global, publicado pela
Organizaç~ao Mundial de Sa�ude.

Resultados: A revis~ao permitiu evidenciar diversos fatos
relevantes para o aumento dos índices de TB no Brasil.
Durante os anos da pandemia de SARS-CoV-2, as estrat�egias
de sa�ude de todo o mundo foram reorganizadas para mitigar
os índices alarmantes de COVID-19, o que constituiu um
grande obst�aculo para a notificaç~ao de novos casos de tuber-
culose e para a assistência aos pacientes com a doença. Out-
rossim, a cobertura da vacina BCG, indicada para prevenir as
formas graves de TB (miliar e meníngea), caiu de 107,28%, em
2014, para 74,97%, em 2021, criando um cen�ario futuro preo-
cupante. Observa-se, tamb�em, que a insegurança alimentar e
as barreiras geogr�aficas, culturais e financeiras aos serviços
de sa�ude contribuem significativamente para a disseminaç~ao
da TB em populaç~oes vulner�aveis, fatores que, recentemente,
se intensificaram no país.

Conclus~oes: Diante da urgência em conter o avanço da
TB, �e crucial adotar uma abordagem ampla que considere
os aspectos clínicos e sociais da doença. Nesse vi�es, a
implementaç~ao de políticas p�ublicas voltadas para a mel-
horia das condiç~oes de vida das populaç~oes vulner�aveis, o
fortalecimento dos sistemas de sa�ude, a instituiç~ao de
novos m�etodos diagn�osticos e tratamentos mais eficazes,
e a intensificaç~ao das campanhas de vacinaç~ao da BCG
s~ao essenciais para reverter tal tendência alarmante
e para alcançar as metas estabelecidas para o controle da
TB.
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Introduç~ao: A sífilis �e uma infecç~ao causada pelo Trepo-
nema pallidum. A principal forma de transmiss~ao �e por
relaç~oes sexuais desprotegidas (sífilis adquirida), seguido pela
transmiss~ao vertical, que consiste na transmiss~ao de uma
m~ae com sífilis n~ao tratada ou tratada inadequadamente para
o feto (sífilis congênita), que pode causar aborto, parto prema-
turo, malformaç~oes e morte neonatal. Por�em, quando h�a o
diagn�ostico e o tratamento adequado, h�a uma diminuiç~ao sig-
nificativa dos riscos para o desenvolvimento de sífilis
congênita.

Objetivo: Observar a notificaç~ao de casos de sífilis con-
gênita e gestacional no Brasil para os anos de 2019 a 2022 e os
desafios ainda enfrentados.

Metodologia: Revis~ao narrativa, foram selecionados trabal-
hos no portal da BVS, usando os descritores "sífilis" "con-
gênita" "gestante", no período de 2019 a 2024. Al�em disso,
foram utilizados dados do SINAN/DATASUS sobre a
notificaç~ao de casos de sífilis gestacional e sífilis congênita no
Brasil no período de 2019 a 2022.

Resultados: Em 2019 foram notificados 64.637 casos de sífi-
lis gestacional, em 2022 o n�umero foi de 83.034, sendo a
incidência da sífilis gestacional de 32,4 caso para cada 1000
nascidos vivos (SN). Para sífilis congênita em 2019 foram noti-
ficados 25.386 casos e em 2022, 26.468 casos, sendo a incidên-
cia de 10,3 casos/1000 NV. Dados do Sistema de Informaç~ao
em Sa�ude para a Atenç~ao B�asica indicam que em 2022, 60%
das gestantes realizaram exames para HIV e sífilis, eviden-
ciando que grande parte das gestantes ainda est~ao descober-
tas para o controle da infecç~ao. Al�em disso, apenas 52% das
gestantes iniciam o pr�e-natal at�e a 12� semana e realizam as
6 consultas preconizadas. Um diagnostico tardio aumenta a
chance de infecç~ao da criança e a inefic�acia do tratamento. O
percentual de tratamento prescrito adequadamente para sífi-
lis em gestantes foi de 82,6% em 2022. Associados a infecç~ao
congênita foram relatadas malformaç~oes do feto, alteraç~oes
auditivas, oftalmol�ogicas, �osseas, deficiência mental e morte.

Conclus~oes: A taxa de incidência de sífilis gestacional e
congênita ainda �e elevada no Brasil. Ainda �e grande a porcen-
tagem de gestantes que n~ao testam para a infecç~ao. O atraso
ou a n~ao realizaç~ao do pr�e-natal contribuem para
complicaç~oes e inefic�acia do tratamento. S~ao necess�arias
medidas que conscientizem as gestantes sobre a importância
do pr�e-natal, os cuidados que necessitam ser tomados na ges-
taç~ao e que seja realizada a testagem durante o acompanha-
mento pr�e-natal.
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INFECÇeOES EM IMUNODEPRIMIDOS
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Introduç~ao: Monkeypox, tamb�em conhecido como varíola
dos macacos, �e uma doença viral que inclui erupç~oes
cutâneas similares �a varíola como sintomatologia destaque.
Tem o imunocomprometido como fator de risco para mani-
festaç~oes mais graves da doença e possui o Tecovirimat como
tratamento de escolha para infecç~oes mais graves. Este tra-
balho possui o objetivo de relatar o caso de um paciente por-
tador de HIV, diagnosticado com Monkeypox com forma
disseminada e evoluindo para gravidade, que foi submetido a
tratamento com Tecovirimat de forma pioneira no estado de
Goi�as. E ressaltar a importância de agilizar o acesso ao trata-
mento de formamais �agil quando este indicado.

Relato de Caso: Paciente, CBO, masculino, 33 anos, HIV
positivo em vigência de tratamento com antivirais, admitido
em unidade hospitalar em Goiânia por uretrite purulenta e
início de erupç~oes cutâneas, a princípio, eritematosas com
evoluç~ao para p�ustulas em regi~ao de troncos, dorso, face e
membros. Realizado diagn�ostico laboratorial atrav�es de PCR
qualitativo resultado em positividade para presença de mon-
keypox vírus em amostra. Desenvolveu ao longo da inter-
naç~ao com piora progressiva, se tornando em maior n�umero
e com erupç~oes secund�arias das feridas que se tornaram gen-
eralizadas com extens~ao para mucosas, limitando ingesta
oral, e les~ao genital que cursaram com ulceraç~ao e necrose de
parte de tecido peniano. Diante da gravidade da doença,
paciente recebeu tratamento de forma pioneira no estado de
Goi�as com medicamento disponibilizado por Brasília-DF com
antiviral Tecovirimat. Ap�os 72 horas da introduç~ao da medi-
caç~ao, paciente evolui com melhora significativa das les~oes e
melhora clínica.

Conclus~ao: O caso relatado e publicaç~oes levantadas tra-
zem a discuss~ao da terapêutica de uma situaç~ao agravada de
uma infecç~ao viral em um paciente HIV positivo, que evolui-
ria rapidamente para piora clínica diante das complicaç~oes
das les~oes se n~ao realizado o tratamento com o antiviral em
quest~ao.
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Introduç~ao: A candidíase bucal hiperpl�asica �e uma forma
clínica da infecç~ao por Candida sp., geralmente associada a
quadros de imunossupress~ao. Clinicamente, manifesta-se
como placas leucoeritropl�asicas n~ao rasp�aveis que podem ser
confundidas com outras les~oes bucais.

Relato de caso: O presente caso clínico, trata-se de um
paciente do sexo masculino, 58 anos, encaminhado ao Centro
Goiano de Doenças da Boca (CGDB-FO-UFG) com queixa prin-
cipal de “neg�ocio na língua”. Na hist�oria da doença atual, o
paciente relatou apresentar sintomatologia dolorosa na lín-
gua h�a cerca de 1 ano, est�avel desde o seu aparecimento. Na
hist�oria m�edica pregressa, informou estar sob tratamento
antirretroviral contra o Vírus da Imunodeficiência Humana
(HIV) h�a mais de 10 anos. Ao exame intrabucal, foram eviden-
ciadas les~oes m�ultiplas do tipo placa leucopl�asicas, n~ao
rasp�aveis, associadas a �areas atr�oficas e localizadas em dorso
e borda de língua e em mucosa jugal. Em dorso de língua foi
evidenciada, tamb�em, �area central ulcerada. Foram solicita-
dos os resultados de exames hematol�ogicos e sorol�ogicos
cujos resultados foram carga viral igual a 308.720 c�opias/mL e
linf�ocitos-TCD8+ e TCD4+ com uma contagem de 820/mm3 e
144/mm3, respectivamente. As hip�oteses clínicas de diag-
n�ostico foram candidíase hiperpl�asica e leucoplasia. Devido �a
sintomatologia apresentada, foi realizada prova terapêutica
com nistatina, uso t�opica, 100.000UI, durante 7 dias. Ap�os o
uso da medicaç~ao foi evidenciado regress~ao das les~oes.

Conclus~ao: O diagn�ostico final foi de candidíase hiperpl�a-
sica crônica. Paciente foi encaminhado, tamb�em, para acom-
panhamento com infectologista devido ao quadro de
imunossupress~ao.
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Introduç~ao: A histoplasmose, especialmente em sua forma
disseminada e com envolvimento do sistema nervoso central
(SNC), emerge como altamente endêmica no territ�orio brasi-
leiro, intensificada por lacunas significativas no programa
brasileiro de HIV. Infecç~oes oportunistas permanecem
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frequentes devido a problemas de retenç~ao no cuidado, que
est~ao associados a desigualdades sociais, doenças mentais,
abuso de substâncias e baixa escolaridade. Muitos pacientes
s~ao diagnosticados tardiamente com HIV, j�a apresentando
uma infecç~ao oportunista, apesar das políticas nacionais de
tratamento antirretroviral gratuito.

Relato da S�erie de Casos: Este estudo detalha 13 casos de
histoplasmose do SNC identificados em uma unidade de
referência no estado de Goi�as, no período de 2007 a 2022 con-
firmados com cultura de LCR positiva. Entre os pacientes, pre-
dominou o sexo masculino, com idade m�edia de 44 anos.
Apenas um estava em terapia antirretroviral (TARV) regular
na admiss~ao. A carga viral foi detectada em valores elevados
em 9 dos 10 pacientes com uma m�edia de 419.168 c�opias/ml.
Os 11 pacientes que tinham contagem de CD4 disponível
apresentavam valores abaixo de 150 c�elulas/mm3, com m�edia
de 47,6 c�elulas/mm3. A maioria n~ao recebeu o tratamento
conforme as diretrizes da Infectious Disease Society of Amer-
ica (IDSA), que recomendam o uso de anfotericina lipossomal
seguida por itraconazol, devido �a dificuldade de acesso �a for-
mulaç~ao lipossomal.

Conclus~oes: Vivemos em uma regi~ao com uma frequência
de histoplasmose comprovada/prov�avel superior a 45% em
pessoas vivendo com HIV (PLHIV). A s�erie de casos revela
uma associaç~ao significativa entre AIDS avançada e neurohis-
toplasmose, destacando a alta letalidade da doença, com uma
taxa de mortalidade de 62%. As deficiências no diagn�ostico e
tratamento s~ao exacerbadas pela falta de recursos laborator-
iais e pela dificuldade de acesso a medicamentos antif�ungicos
apropriados. A s�erie sublinha a urgência de melhorias no
diagn�ostico, tratamento e no conhecimento sobre esta
doença negligenciada, al�em da necessidade de inclus~ao de
anfotericina lipossomal nos programas nacionais de trata-
mento de micoses endêmicas para pacientes com HIV. A
coleta rotineira de LCR em casos de histoplasmose dissemi-
nada torna-se essencial, assim como a luta pelo acesso a
novas ferramentas diagn�osticas para combater essa forma
letal da doença.

TaggedAPTARAPPalavras-chave: Histoplasmose do Sistema Nervoso Central,
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HIVTaggedAPTARAEnd

TaggedAPTARAPCassia Silva de Miranda Godoy a,b,
Renata de Bastos Ascenço Soares a,b,
Breno Bueno Junqueira a

TaggedAPTARAEnd

a Escola de Ciências M�edicas e da Vida, Pontifícia
Universidade Cat�olica de Goi�as (PUC-Goi�as),
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Introduç~ao: O paciente vivendo com HIV/AIDS (PVHA) �e
suscetível n~ao s�o a infecç~oes oportunistas localizadas,
como tamb�em as formas clínicas disseminadas. Este
relato objetiva descrever o caso excepcional de coinfecç~ao
f�ungica rara em paciente idoso, vivendo com HIV/AIDS,
diagnosticado com Histoplasmose e Paracoccidioidomi-
cose em estado avançado de imunossupress~ao. Apreciaç~ao
�etica CAAE: 62904622.1.0000.0034, parecer n. 5.926.978,
CEP/HDT.

Relato de caso: Masculino, 72 anos, tabagista, pedreiro,
procedente de Araguaçu/TO, veio a Goiânia para consulta e
colonoscopia, sendo diagnosticado e tratado como Retocolite
Ulcerativa. O familiar referia hist�oria de febre, hiporexia,
n�auseas, diarr�eia, dor abdominal, melena e perda ponderal de
15kg em 03 meses. Progrediu com piora do quadro geral, pro-
curou PA, e regulado para unidade especializada 3 dias depois
com suspeita de Leptospirose, devido �a presença de roedores
onde residia. Chega �a unidade sem les~oes cutâneas ou viscer-
omegalias no exame físico. Realizou testes r�apidos para o HIV
1 e 2 e sífilis reagentes, HBV e HCV n~ao reagentes e TC do
t�orax. Coletou sorologias para Leptospirose, CD4, carga viral
(CV) e hemoculturas para bact�erias, micobact�erias e fungos.
Evoluiu com piora da dispneia, taquipneia e flutuaç~ao de nível
de consciência, devido quadro de broncoespasmo severo e
transferido para UTI. L�a verificou-se linfonodomegalias em
regi~ao cervical direita e um linfonodo na regi~ao supraclavicu-
lar esquerda, al�em de olig�uria. A TC de t�orax mostra infiltrado
reticulo nodular difuso bilateral (padr~ao miliar). No D4IH, o
paciente foi entubado por dessaturaç~ao, rebaixamento de
consciência e baixa perfus~ao perif�erica. No D5IH, ainda grave,
com oligoan�uria, hemodinamicamente est�avel, sem uso de
DVA, o nefrologista indica hemodi�alise. Resultado de conta-
gem de CD4 13 c�els/mm3 e CV de 430.024 c�opias/ml. A pes-
quisa no aspirado traqueal de BAAR e TRM-TB s~ao negativos.
A TC do crânio e a rotina do líquor s~ao normais. No D7IH agra-
vou-se o quadro com sintomas respirat�orios e neurol�ogicos,
paciente evoluiu para �obito ap�os falência multiorgânica e
choque. Oito dias p�ostumos foram identificadas no resultado
de hemocultura: Histoplasma capsulatum e Paracoccidioides sp
crescidos em �agar Sabouraud, destacando-se a raridade da
coinfecç~ao.

Conclus~ao: Este caso sublinha a necessidade de campa-
nhas de conscientizaç~ao e testagem para HIV, particular-
mente entre a populaç~ao idosa, e a vigilância para infecç~oes
oportunistas em pacientes com AIDS, especialmente em
regi~oes endêmicas para micoses. A detecç~ao precoce e o man-
ejo adequado dessas infecç~oes s~ao cruciais para evitar desfe-
chos fatais. Este relato contribui para a literatura científica ao
documentar um caso in�edito de coinfecç~ao por Histoplas-
mose e PCM em um paciente com AIDS, enfatizando a com-
plexidade do manejo de infecç~oes oportunistas em
indivíduos imunocomprometidos.
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Introduç~ao: A paracoccidioidomicose (PCM) �e uma micose
sistêmica causada por fungos do gênero Paracoccidioides
spp., endêmicos na Am�erica Latina. A infecç~ao ocorre geral-
mente por inalaç~ao de esporos presentes no solo contami-
nado e afeta principalmente os pulm~oes, embora outros
sistemas como, cutaneomucoso, linf�atico, nervoso central e
osteoarticular tamb�em possam ser acometidos.

Relato de caso: EASS, 14 anos, sexo feminino, estudante,
procedente de S~ao Raimundo Nonato-PI, domiciliada em
Jataí-GO h�a 13 anos, residente em setor urbano adjacente a
�areas de cultivo. Paciente buscou atendimento em uma Uni-
dade B�asica de Sa�ude com queixa de n�odulos em regi~ao retro-
auricular e cervical, indolores, sem sinais inflamat�orios, com
surgimento h�a 30 dias. Referiu epis�odios de febre - de 38° C -,
c�olicas abdominais e diarreia associada a hematoquezias
espor�adicas. Negou comorbidades pr�evias, negou tabagismo e
etilismo, negou alergias ou intolerâncias alimentares. Ao
exame físico, apresentava-se descorada +/4+, com adenome-
galia em cadeia retroauricular bilateralmente e cervical poste-
rior, com gânglios m�oveis, de consistência fibroel�asticos, sem
sinais inflamat�orios. Levantada a hip�otese de parasitose
intestinal, foram solicitados exames laboratoriais comple-
mentares e foi prescrito albendazol 400mg em dose �unica. Em
retorno, apresentou hemograma com leucocitose e anemia
leve, parasitol�ogico de fezes sem alteraç~oes. Relatou piora dos
sintomas gastrointestinais e perda involunt�aria de peso, - 2kg
em 3 meses - com relato uso de ciprofloxacino, sem melhora.
Foi prescrito ent~ao metronidazol, com hip�otese diagnostica
de colite pseudomembranosa e solicitados C-anca e P-anca
para diagnostico diferencial com retocolite ulcerativa e
doença de Cronh, al�em de colonoscopia. Exames laboratoriais
demonstraram pesquisas negativas para os marcadores solic-
itados. Foi prescrito sulfassalazina, feito encaminhamento ao
gastroenterologista enquanto se aguardava a realizaç~ao da
colonoscopia. Posteriormente, a colonoscopia evidenciou
processo inflamat�orio e ulceraç~oes por todo col�on e reto, e
biopsia era compatível com PCM. Assim, a paciente foi enca-
minhada ao ambulat�orio de infectologia para seguimento.
Conclus~ao: A PCM �e uma doença f�ungica endêmica no Bra-
sil. Portanto, se faz necess�aria a suspeiç~ao da doença como
diagn�ostico diferencial de linfadenopatias e diarreias crônicas
-principalmente em crianças e adolescente- que podem apre-
sentar manifestaç~oes extrapulmonares com maior
frequência.
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Introduç~ao: Estima-se que ocorram cerca de 390 milh~oes
de infecç~oes por dengue em todo o mundo por ano. Essa
infecç~ao pode evoluir para condiç~ao grave e potencialmente
fatal. Diante disso, estudos que aprofundem a compreens~ao
dos fatores de risco associados ao desenvolvimento de den-
gue grave s~ao cruciais para embasar estrat�egias eficazes de
prevenç~ao, diagn�ostico e manejo clínico.

Objetivos: Este trabalho tem objetivo de analisar fatores de
risco associados a quadros de dengue grave, a fim de destacar
possíveis relaç~oes causais para tal desfecho.

Metodologia: Trata-se de uma revis~ao da literatura. Com
base na relevância para a tem�atica do estudo, foram selecio-
nados 5 artigos publicados nos �ultimos 10 anos na base de
dados PubMed. Descritores utilizados foram: "dengue grave",
"fator de risco" e "comorbidades".

Resultado: Os artigos sustentam uma relaç~ao positiva
entre presença de fatores de risco e aumento da chance de
desenvolver dengue grave. Um dos estudos analisados encon-
trou associaç~ao significativa entre obesidade e gravidade da
dengue em crianças, no qual houve 38% mais chances de
desenvolver infecç~ao grave entre pacientes obesos, compa-
rado aos n~ao obesos. Os dados sugerem que diab�eticos tipo 2
com dengue e controle glicêmico adequado −HbA1c < 7%,
conforme recomendaç~ao da Associaç~ao Americana de Diabe-
tes− apresentavam menor risco de desenvolver dengue grave
em comparaç~ao com pacientes com nível glicêmico descom-
pensado. Estudo sobre pacientes adultos diab�eticos com den-
gue indicou que aqueles em tratamento com Metformina
tinham risco 33-40% menor de desenvolver dengue grave.
Outro estudo sobre dengue em mulheres em idade f�ertil ind-
ica que gravidez foi associada a maior risco de hospitalizaç~ao
no período gestacional. Tal fato reforça a relevância da identi-
ficaç~ao precoce de sinais de sangramento, a fim de proporcio-
nar melhor cuidado e tratamento.
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Conclus~ao: Mediante a revis~ao integrativa proposta, iden-
tificou-se que gravidez, DM2, obesidade, doenças renais, faixa
et�aria compreendida at�e os 12 anos incompletos e pacientes
com infecç~oes secund�arias representam fatores de risco para
a evoluç~ao de gravidade na dengue. Assim, enfatiza-se a
atenç~ao prim�aria, por meio da prevenç~ao em sa�ude, como
sendo parte principal da base da pirâmide de cuidados para
identificaç~ao de sinais de complicaç~oes, de forma a proporcio-
nar melhor acompanhamento e tratamento do paciente, a fim
de estabilizar a doença e inibir a evoluç~ao de outras afecç~oes
clínicas de maior gravidade.
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b Empresa Brasileira de Serviços Hospitalares,
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Introduç~ao: Durante a pandemia de Covid-19, foi relatado
um aumento significativo nas taxas de infecç~oes relacionadas
�a assistência �a sa�ude (IRAS), com maior importância nas
infecç~oes da corrente sanguínea (ICS) e pneumonia associada
�a ventilaç~ao mecânica (PAV). A resistência antimicrobiana
aumentou tamb�em ap�os pandemia, de forma acentuada
especialmente em ambiente de terapia intensiva.

Objetivo: Comparar as taxas de IRAS globais e por local e
taxas de utilizaç~ao de dispositivos entre os períodos pr�e e
p�os-pandêmicos em um hospital terci�ario no Centro-Oeste do
Brasil.

Metodologia: Estudo transversal.
Resultados: Em 2019, o hospital tinha duas unidades de

terapia intensiva (UTI), uma clínica (1) e uma cir�urgica (2). A
unidade clínica (1) tinha um n�umero menor de IRAS, um
tempo de permanência maior e uma taxa mais alta de uso de
dispositivo respirat�orio. A partir de março de 2020, a Unidade
2 passou a ser dedicada a pacientes com suspeita ou
confirmaç~ao de infecç~ao por SARS-CoV-2. De 2019 a 2021,
houve um aumento significativo no n�umero de pacientes/dia
(4.750£ 15.795), no total de IRAS (43£ 159), na taxa de IRAS
por saída (4,6£ 8,4) e na taxa de infecç~ao da corrente sanguí-
nea associada �a cateter vascular (ICS) por 1000 cateteres/dia
(1,28£ 7,0). Comparando a UTI n~ao-Covid com a UTI Covid,
houve uma taxa significativamente maior de IRAS global
(4,5£ 10,1) e por pacientes em risco (4,0£ 7,0), taxas mais
altas de ICS (2,8£ 7,8) e internaç~oes mais longas (7,6£ 10,1), p
< 0,05. A taxa de ICS teve um aumento acentuado nos dois
primeiros anos da pandemia, com maior prevalência de
Staphylococcus coagulase-negativo, S. aureus, Klebsiella spp e
Candida spp. A prevalência de amostras positivas para germes
multidroga resistentes (MDR) em UTI era de 33,7% em 2019 e
aumentou 16,3% em 2021 (40,3%). Os principais microrganis-
mos MDR foram Pseudomonas e Acinetobacter resistentes a car-
bapenêmicos, Klebsiella produtora de carbapenemase e S.
aureus resistente �a meticilina.

Conclus~oes: Este estudo confirma que, no Centro-Oeste do
Brasil, a pandemia de Covid-19 tamb�em impactou a preva-
lência de IRAS em UTIs dedicadas �a COVID, com um risco
especial de ICS e maior multirresistência. As IRAS e a multi-
rresistência s~ao problemas relevantes a serem enfrentados
em todo o mundo nos pr�oximos anos, e a prevenç~ao e o con-
trole de infecç~oes, a otimizaç~ao dos processos de linha de cui-
dados e a administraç~ao racional de antimicrobianos devem
ser reforçados, especialmente em ambiente de UTI.
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Introduç~ao: Clostridioides difficile �e importante causa de
diarreia associada �a assistência �a sa�ude, resultando em
impacto nos custos relacionados ao tratamento e prevenç~ao
de infecç~oes. O controle de surtos frequentemente demanda
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a implementaç~ao sequencial de v�arias medidas, incluindo o
manejo adequado de antimicrobianos e a r�apida identificaç~ao
dos casos. Testes r�apidos e precisos s~ao essenciais para iden-
tificar casos em tempo h�abil, permitindo intervenç~oes ime-
diatas como o isolamento de pacientes infectados e a
implementaç~ao de medidas rigorosas de controle de infecç~ao.

Objetivo: O objetivo deste estudo foi avaliar o desempenho
de um fluxograma de diagn�ostico laboratorial para detecç~ao
de infecç~ao por C. difficile (CDI).

Metodologia: No período de dez/22 a fev/24, o hospital da
rede p�ublica de sa�ude realizou 159 investigaç~oes laboratoriais
para C. difficile em pacientes apresentando diarreia, utilizando
algoritmo que incluiu o rastreamento de antígeno de glutamato
desidrogenase (GDH) e toxinas A e B (TcdAB) por meio de imu-
nocromatografia em amostras de fezes. GDH e TcdAB reagentes
confirmava CDI, mas a PCR para pesquisa de C. difficile produtor
de TcdAB era realizada quando havia resultados discordantes.

Resultados: Das 159 investigaç~oes, 27% (43) tiveram GDH
positivo. Destes, 23% (10/43) tamb�em tiveram TcdAB positiva
por imunocromatografia, sendo diagnosticada CDI. Portanto,
aproximadamente 6,3% (10/159) das suspeiç~oes foram conclu-
sivas para CDI com base em GDH e TcdAB. Dos 33 pacientes
com TcdAB negativo e GDH positivo, 11 (33%) tiveram PCR
detect�avel para TcdAB, enquanto que, dos 116 (73%) pacientes
com GDH negativo, somente 1,3% (2/116) tiveram TcdAB posi-
tiva e PCR detect�avel. Esses achados demonstram que a PCR
foi �util para identificar C. difficile em casos em que o teste
TcdAB por imunocromatografia inicial foi negativo, mas o
GDH foi positivo. Ao todo, confirmou-se CDI em 14% (23/159)
das investigaç~oes no período.

Conclus~oes: Um diagn�ostico preciso reduz a incidência de
tratamentos desnecess�arios e o uso excessivo de antibi�oticos.
O uso da PCR incrementou significativamente a porcentagem
de CDI confirmada, aumentando os diagn�osticos de aproxi-
madamente 6,3% para 14%. Identificar mais casos com a PCR
foi fundamental para garantir que todos os pacientes com
CDI fossem diagnosticados e tratados adequadamente, asse-
gurando que os pacientes certos recebessem a terapia correta,
representando um benefício importante para a populaç~ao
assistida pelo hospital.

TaggedAPTARAPPalavras-chave: Colite Pseudomembranosa, Diarreia,
Diagn�ostico TaggedAPTARAEnd.

https://doi.org/10.1016/j.bjid.2024.103823
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Introduç~ao: A capacidade de mutaç~ao dos microrganismos
ao longo dos anos permitiu o desenvolvimento de cepas bac-
terianas multirresistentes. Aliado a este fator, o uso excessivo
dos antimicrobianos tanto na sa�ude humana como animal,
tem influenciado nas altas taxas de resistência antimicrobi-
ana, sendo estas cepas cada vezmais dispersas em ambientes
hospitalares, se tornando um grande problema para a sa�ude
p�ublica.

Objetivo: Identificar e analisar o perfil de resistência de
bact�erias isoladas de superfícies e objetos de um hospital vet-
erin�ario da regi~ao sudoeste de Goi�as.

Metodologia: Foram realizadas duas coletas com intervalo
de três meses, onde foram coletadas ao total 22 amostras de
superfícies e objetos diferentes. A identificaç~ao procedeu-se
com testes bioquímicos convencionais e o isolamento a partir
de �agares específicos. Posteriormente os isolados foram sub-
metidos ao Teste de Sensibilidade aos Antimicrobianos
atrav�es dom�etodo de disco difus~ao, e a interpretaç~ao foi reali-
zada conforme estabelecido pelo BrCAST.

Resultados: 51 esp�ecies bacterianas foram isoladas, destas,
54,9% (28/51) foram gram-positivas e 41,2% (21/51) foram
gram-negativas. Quanto ao perfil de resistência, 32,6% (16/51)
foram bact�erias multirresistentes (MDR), das gram-negativas
28,8% (14/51) foram bact�erias produtoras de Beta-Lactamase
de Espectro Estendido (ESBL), onde 6,3% (3/51) foram MDR e
tamb�em ESBL positivas. Das gram-positivas 20,4% (10/51)
foram Staphylococcus Meticilina resistentes (MRS) e destes
6,1% (3/51) foram MRS e MDR simultaneamente. Ap�os compa-
raç~ao os isolados que apresentaram maior perfil de resistên-
cia foram as bact�erias gram-negativas.

Conclus~oes: Ambientes veterin�arios possuem bact�erias
multirresistentes com alta capacidade infecciosa, podendo
desenvolver potencial zoon�otico. Ressalta-se, portanto, a
importância das medidas de prevenç~ao e higiene destes
ambientes, visando a garantia de eliminaç~ao destes
microrganismos.

Suporte Financeiro: Fundaç~ao de Amparo �a Pesquisa de
Goi�as (FAPEG) e Coordenaç~ao de Aperfeiçoamento de Pessoal
de Nível Superior (CAPES).
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Introduç~ao: A pesquisa em peptídeos antimicrobianos
desempenha um papel crucial na busca por soluç~oes inovado-
ras na sa�ude. Uma das principais motivaç~oes para essa inves-
tigaç~ao �e a crescente resistência bacteriana aos antibi�oticos
convencionais, uma preocupaç~ao global que compromete a
efic�acia dos tratamentos tradicionais e torna-se um impor-
tante problema de sa�ude p�ublica. Entre essas mol�eculas,
Cecropina-magainina 2 (CA-MA 2), um peptídeo híbrido
sint�etico formado a partir da junç~ao de outros dois peptídeos,
merece atenç~ao por demonstrar atividade antibi�otica contra
diferentes esp�ecies de bact�erias.

Objetivo: Sintetizar e avaliar o efeito antimicrobiano in
vitro do peptídeo CA-MA 2 contra um bacilo gram-negativo
anaer�obio (Porphyromonas gingivalis ATCC 49417).

Metodologia: O peptídeo CA-MA 2, foi manualmente sinte-
tizado, a partir do m�etodo de Síntese de Peptídeos em Fase
S�olida e analisado por cromatografia líquida e espectrometria
de massas. O teste de microdiluiç~ao em Brain Heart Infusion
Broth (BHI) foi utilizado para determinar a Concentraç~ao Ini-
bit�oria Mínima (CIM), sendo testado em concentraç~oes var-
iando de 500 a 15,8 mg/ml de CA-MA 2. A Concentraç~ao
Bactericida Mínima (CBM) foi avaliada a partir do plaquea-
mento, em triplicata, em �Agar Triptona Soja (TSA). O efeito
bactericida do peptídeo de acordo com o tempo foi definido
utilizando o m�etodo da curva do tempo demorte.

Resultados: CA-MA 2 apresentou atividade bacteriost�atica
contra P. gingivalis ATCC 49417 a 125 mg/ml, e efeito bacteri-
cida a 500 mg/ml. Al�em disso, observou-se que o peptídeo pos-
sui atividade antibacteriana contra a P. gingivalis j�a nos
primeiros 10 min de incubaç~ao, apresentando reduç~ao de at�e
2 unidade de log ainda nos primeiros 60 min de crescimento,
quando comparado ao controle.

Conclus~ao: CA-MA 2 apresentou efeitos bacteriost�atico e
bactericida contra um importante pat�ogeno periodontal, P.
gingivalis. Assim, o peptídeo CA-MA 2 tem potencial de ser
considerado como parte da terapia futura para infecç~oes
orais, oferecendo uma alternativa diante do crescente desafio
da resistência microbiana aos antibi�oticos.
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Introduç~ao: Nas unidades de terapia intensiva (UTI) �e
comum o uso de dispositivos, os quais podem servir como
porta de entrada de microrganismos e levar a infecç~oes asso-
ciadas �a assistência �a sa�ude (IRAS). Nesse cen�ario, destacam-
se os Bacilos Gram-Negativos N~ao Fermentadores (BGNNF),
dentre os quais o gênero Acinetobacter �e conhecido por ter
adquirido uma gama de mecanismos de resistência e por
causar infecç~oes nosocomiais, principalmente as associadas
a dispositivos. Diante do exposto, justifica-se o presente
estudo.

Objetivo: Descrever a prevalência e o perfil de resistência
aos antimicrobianos de Acinetobacter, bem como a resistência
aos antimicrobianos dos BGNNF nas Infecç~oes Prim�arias de
Corrente Sanguínea associadas a Cateteres Venosos Centrais
(IPCS-CVC) em UTI adulto no estado de Goi�as.

Metodologia: Trata-se de um estudo epidemiol�ogico
descritivo retrospectivo a partir de dados do relat�orio da
Agência Nacional de Vigilância Sanit�aria (ANVISA): “IRAS e
resistência aos antimicrobianos em serviços de sa�ude”. O pre-
sente estudo pesquisou as seguintes vari�aveis: prevalência de
Acinetobacter, a resistência aos antimicrobianos dos BGNNF no
período de 2019 a 2023 e o perfil de resistência aos antimicro-
bianos de Acinetobacter em 2023. Os aspectos �eticos seguem
a Resoluç~ao CNS n° 510/2016.

Resultados:Nos �ultimos cinco anos foram notificados 345
casos de IPCS-CVC por Acinetobacter em UTI adulto. O ano
de mais notificaç~ao foi 2021, com 161 casos, e o de menos
notificaç~ao foi 2020, com 20 casos. Em 2023 foram notifica-
dos 31 casos, dos quais 29 foram testados para resistência a
carbapenêmicos, exibindo uma taxa de 86,2% (n = 25) de
resistência. Adicionalmente, 16 cepas foram testadas para
polimixina, demonstrando uma taxa de resistência de
12,5% (n = 2). Acerca dos BGNNF, Acinetobacter resistente a
carbapenêmicos teve destaque como sendo o microrga-
nismo com a maior taxa de resistência nos cinco anos ana-
lisados, percentuais estes que se mantiveram acima de 70%
em ambos os anos.

Conclus~oes: No período analisado observou-se maior
n�umero de casos de Acinetobacter em 2021, com
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predominância da resistência a carbapenêmicos em compa-
raç~ao com a polimixina. Dentre os BGNNF, o Acinetobacter
resistente a carbapenêmicos apresentou as maiores taxas de
resistência.
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Introduç~ao: A notificaç~ao das infecç~oes e resistência
microbiana permite que a Agência Nacional de Vigilância
Sanit�aria (Anvisa) e serviços de sa�ude tracem o cen�ario da
ocorrência de cada tipo de infecç~ao e permite que conheçam
a distribuiç~ao e o perfil de resistência aos antimicrobianos
dos principais microrganismos. Nas unidades de terapia
intensiva as infecç~oes de corrente sanguínea e de trato
urin�ario apresentam maior representatividade de padr~ao de
resistência devido �a necessidade do uso frequente de antimi-
crobianos, dispositivos invasivos e as culturas estarem pre-
sentes nos seus crit�erios diagn�osticos. Conhecer o perfil de
resistência microbiana em determinado local auxilia no
controle e na implementaç~ao de intervenç~oes para minimizar
os danos.

Objetivo: Caracterizar o perfil de resistência aos antimicro-
bianos das Infecç~oes Prim�arias de Corrente Sanguínea Labo-
ratorial e Infecç~oes de Trato Urin�ario acometidas em
pacientes de unidade de terapia intensiva adulto do estado de
Goi�as.

Metodologia: Estudo transversal, descritivo, com dados
obtidos da Anvisa disponíveis nos Boletins Segurança do
Paciente e Qualidade em Serviços de Sa�ude. Foram considera-
das notificaç~oes de infecç~oes relacionadas �a assistência �a
sa�ude de 2019 a 2022 referentes �as unidades de terapia inten-
siva adulto do estado de Goi�as.

Resultados:No período avaliado, o ano de 2021 se destacou
com 47% (N = 605) bact�erias gram-negativas e 53% (N = 676)
gram-positivas isoladas para as infecç~oes de corrente sanguí-
nea, destas, 98% (N = 1.261) apresentaram resistência a carba-
penêmicos, cefalosporinas de 3� e/ou 4� geraç~ao, polimixinas
B e/ou E e vancomicina. No que se refere �as infecç~oes do trato
urin�ario, o ano mais expressivo foi 2021, que isolou 76%
(N = 402) bact�erias gram-negativas e 24% (N = 144) gram-posi-
tivas, dentre as quais, 94% (N = 573) apresentaram resistência
a carbapenêmicos, cefalosporinas 3� e/ou 4� geraç~ao, polimix-
inas B e/ou E e vancomicina.

Conclus~oes: O aumento no perfil de resistência dos micro-
rganismos resulta em infecç~oes difíceis de serem controladas
e impacta na morbimortalidade dos pacientes das unidades
de terapia intensiva. Conhecer essa realidade do local onde se
atua faz-se necess�ario para estabelecer aç~oes de melhoria na
utilizaç~ao de antimicrobianos.

TaggedAPTARAPPalavras-chave: Infecç~oes, Resistência Microbiana, Unidade
de Terapia Intensiva TaggedAPTARAEnd.

https://doi.org/10.1016/j.bjid.2024.103827




