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em pacientes com T CD4+ abaixo de 200 células/mm? torna-
-se um fator de risco para a reativacdo de LV. Além disso,
a coinfeccdo LV/HIV pode apresentar-se com desfechos des-
favoraveis, como resposta ineficaz ao tratamento de LV e
aumento nas taxas de mortalidade. A demonstracdao micros-
copica de amastigotas em amostras de linfonodos, baco ou
medula 6ssea ainda é o método de diagnéstico com melhor
sensibilidade e especificidade e o aspirado de medula éssea
é o exame mais utilizado para tal. A anfotericina B é a droga
de escolha naqueles que sdo coinfectados LV/HIV. Devido a
alta letalidade (que pode chegar a 90% dos casos ndo trata-
dos) e pior resposta ao tratamento em pacientes coinfectados
LV/HIV, aumentar a suspeicdo clinica de LV nesses individuos
é primordial para diagnéstico e tratamento mais precoces, de
forma a evitar evolugdo para reativacdo ou até mesmo ébito.
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Introdugdo: A Leucoencefalopatia Multifocal Progressiva
(LEMP) é uma doenca desmielinizante do sistema nervoso
central causada pelo virus JC, ocorre em imunossuprimidos
com niveis de CD4<200 céls. E transmitida principalmente
por via inalatéria. O quadro clinico é de evolucdo suba-
guda, gerando cefaleia, convulsdes, déficit motor, sensorial e
alteracdo cognitivo-comportamental. Alguns dos fatores asso-
ciados com sobrevida mais prolongada sao: uso de TARV, CD4
elevado, baixa carga viral do HIV e apresentacao da LEMP como
diagnéstico inicial de Aids. No presente caso, a progressao da
doenca foi rdpida, porém uma vez instaurada a TARV e com
fisioterapia houve melhora neurolégica progressiva.

Objetivo: Relatar caso de um paciente HIV que debutou com
LEMP.

Metodologia: Masculino, 68 anos, previamente higido. Pro-
curou atendimento por quadro subito de hemiparesia a
esquerda, desvio da comissura labial ipsilateral e disar-
tria. Exame da admissdo: hemiparesia, hipertonia espéastica
e hiperreflexia esquerda, sinal de Babinski, auséncia de
deambulacao, lesdo em VII e XI par cranianos, afasia,
desorientacdo e labilidade emocional. Tomografia de crénio,
sem evidéncias de lesdes isquémicas ou hemorrdgicas. Soli-
citada ressonancia magnética, mostrando lesdes sugestivas
de LEMP. Exames: test rapido HIV reagente, CD4:136 céls e
CV:16.192 cépias, CrAg, VDRL e HTLV I/IIl ndo reagentes; no
liquor: 4 células (100% mononucleares), proteinas 45.4, glicose
57 e PCRJC positivo. Iniciada TARV. Durante a internacgao evo-
luiu com disfun¢do esfincteriana, ataxia e disfagia. Apds 32
dias recebeu alta hospitalar em acompanhamento ambulato-
rial.

Discussdo/Conclusdo: A LEMP é bastante incomum como pri-
meira manifestacdo da Aids, assim como sua apresentacio
de forma aguda e evolugdo rapida. Neste caso se confirma a
importéancia da realizacdo do diagnéstico do HIV em pacien-
tes com quadros neurolégicos, ja que a ndo suspeicao desta
infeccdo pode dificultar o diagnéstico e tratamento adequado
de certos trastornos neurolégicos, aumentando o risco de
sequelas permanetes e/ou a mortalidade.
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Introdugdo: Sindrome da Imunodeficiéncia Adquirida (SIDA)
é uma condicdo tardia da infecc¢do pelo Virus da Imunodefici-
éncia Adquirida (HIV), cujas doengas oportunistas e o préprio
virus podem afetar o sistema nervoso. Objetivo-Descrever as
caracteristicas neuroldgicas dos pacientes com HIV admitidos
em um hospital de referéncia.

Objetivo: Descrever as caracteristicas neuroldgicas dos paci-
entes com HIV admitidos em um hospital de referéncia.

Metodologia: Estudo observacional descritivo realizado em
um Hospital de Salvador-BA. Foram analisadas as queixas
principais dos pacientes na admissdo, em seguida, agru-
pada em sindromes, e depois avaliada a associa¢do entre as
manifesta¢des neurolégicas com idade, sexo, uso de TARV, e
uso de drogas ilicitas.

Resultados: A amostra foi composta por 82 pacientes, com
idade variando entre 20 a 72 anos. A grande maioria (89,02%)
se caracteriza como causa secundaria, seguido de infeccdo
primaria aguda por HIV (7,32%). Na amostra foi constatada
forte correlacdo (p=0,003) entre o uso do TARV e a origem da
manifestacdo neuroldgica, onde a maioria dos pacientes que
jé& possuiam o diagnéstico néo faziam o tratamento.

Discussdo/Conclusdo: Os resultados encontrados no pre-
sente estudo sugerem que a maioria a causa mais comum
da manifestagdo neurolégica nos pacientes com HIV é
por infec¢bes secundérias por neurotoxoplasmose, cujas
apresentacdes sindromicas mais prevalentes foram cefaleia,
crise e rebaixamento do nivel de consciéncia. £ fundamental
que o médico tenha como hipétese diagnéstica a fim de tomar
uma conduta mais efetiva.
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