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Discusséo/conclusdo: A incidéncia de IRA em pacientes
que usaram amicacina é similar a de pacientes que usaram
meropenem como terapéutica empirica ou patégeno-guiada
na UTL
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Introdugéo: O diagndstico clinico exclusivo da dengue pode
ser feito a partir dos critérios definidos pelas diretrizes da
Organizacao Mundial da Saude para estabelecer o tratamento
precoce. Porém, é frequente que esse diagndstico esteja sujeito
a erros, principalmente por depender diretamente da experi-
éncia do médico ou da intensidade das manifestacdes clinicas
do paciente.

Objetivo: O objetivo deste estudo foi avaliar a confiabilidade
do diagnéstico clinico de dengue numa area endémica.

Metodologia: Foram analisados retrospectivamente
119.589 pacientes notificados entre 1998 e 2012 em Sao José
do Rio Preto, Sdo Paulo. As manifestagdes clinicas gerais (como
febre e cefaleia), extravasamento plasmaético, manifestacoes
hemorrégicas, insuficiéncia organica e diagnéstico laborato-
rial foram avaliados. A sensibilidade, a especificidade, o valor
preditivo positivo (VPP) e o valor preditivo negativo (VPN) do
diagnéstico clinico foram calculados. Posteriormente, definiu-
-se o grau de concordancia entre os diagnoésticos clinico e
laboratorial (Elisa-IgM, reacdo em cadeia da polimerase [PCR]
e pesquisa da proteina ndo estrutural 1-NS1) pelo coeficiente
kappa de Cohen.

Resultado: A PCR foi feita em 796 (0,07%) pacientes, NS1 em
7.104 (5,9%) e Elisa-IgM em 60.447 (50,5%). Com o uso do Elisa-
-IgM como referéncia, a sensibilidade do diagnéstico clinico
baseado nas diferentes manifestacdes gerais oscilou entre
27,19% e 96,55%, a especificidade entre 8,94% e 71,19%, o VPP
entre 40,26% e 57,75%, o VPN entre 48,59% e 69,39%, com con-
cordéncia leve (k=0,01-0,20). As manifestacdes hemorragicas
apresentaram também sensibidades extremamente baixas
(0,7% a 50,1%). Fixando-se a PCR como referéncia, essa sen-
sibilidade ainda foi baixa (2,0% a 51,35%), assim como relacdo
a NS1 (25,0% a 50,0%), com baixo grau de concordéncia entre
todas as manifestacdes hemorragicas e os exames laboratori-
ais (k=0,01-0,20). Similarmente, com Elisa-IgM ou PCR como
padrio, as sensibilidades para extravasamento plasmatico e

faléncia de érgdo foram menores do que 50% e houve baixa
concordancia.

Discusséo/conclusdo: Para alguns autores, o uso do diag-
nostico clinico contribui para elevar a sensibilidade do
diagnésticos de dengue e diminuir o niimero de pacientes
graves. Porém, diagndsticos imprecisos de dengue podem
sobrecarregar o sistema de saude ou ocultar casos de outras
doencas com sintomatologia semelhante. Portanto, o diagnos-
tico clinico da dengue sem o apoio laboratorial representa um
baixo grau de certeza sobre a presenca dessa doenca no paci-
ente.
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Introdugdo: A mortalidade causada pela criptococose é ele-
vada mesmo com o tratamento disponivel e nos casos de
cura sdo frequentes as sequelas neuroldgicas. Neste estudo,
foi avaliada a susceptibilidade a antifingicos de Cryptococcus
nos isolados de pacientes coinfectados e nao coinfetados pelo
HIV.

Objetivo: O objetivo principal foi determinar e comparar as
CIMs (concentragoes inibitérias minimas) e os perfis de sen-
sibilidade de Cryptococcus isolados desses dois grupos e fazer
comparacdes das CIMs entre as espécies.

Metodologia: Foram usados neste estudo 148 isolados clini-
cos de Cryptococcus sp, oriundos do HCFMRP-USP, as amostras
foram separadas em dois grupos. No Grupo 1 foram avalia-
dos 107 casos de pacientes coinfectados pelo HIV. No Grupo
2 foram avaliados 41 casos de criptococose em pacientes
nao coinfectados pelo HIV, eram aparentemente imunocom-
petentes (14 casos) e imunodeprimidos (27 casos). Todos os
isolados foram identificados por biologia molecular, eram 133
Cryptococcus neoformans e 15 Cryptococcus gattii. Os perfis de sen-
sibilidade das amostras de Cryptococcus frente aos antifingicos
foram obtidos pelo método de microdilui¢cdo em placas (base-
ado no protocolo MS27-A3 indicado pelo Clinical and Laboratory
Standards Institute), os antifingicos testados foram: anfoteri-
cina B, fluconazol, itraconazol, voriconazol e 5 flucitosina.

Resultado: A grande maioria dos isolados apresentou CIM
representativa de susceptibilidade, porém 38 isolados tinham
sensibilidade dose-dependente a uma ou mais drogas. Foi
verificado que ndo houve significancia estatistica com os anti-
fangicos testados quando comparados entre os Grupos 1 (HIV



