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evidenciando infecc¢ao por Mycobacterium abscessus. Iniciou-
-se tratamento intra-hospitalar durante 28 dias. Apresentou
melhora evidente dos sintomas, porém sem cura da doenca.

Discussdo/Conclusdo: O diagnéstico de MNT, por muitas
vezes, é um desafio para o médico, que muitas vezes, em sua
formacdo como generalista, desconhece a importancia des-
sas doencas. Neste caso, isso retardou o inicio do tratamento
adequado e expds a paciente a diversos tratamentos ineficazes
com antibioticoterapia dentre outros. Hoje, apds o diagnéstico,
em vigéncia de infec¢do pulmonar por Mycobaterium abscess-
sus, é mais indicada a associacdo de claritromicina, amicacina
e meropenem durante 28 dias, expressando bons resultados
na remissao da doenca, mas sem capacidade de cura.
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Introdugdo: O Streptococcus pneumoniae é o principal
agente etiolégico das pneumonias comunitarias e responsa-
vel por um amplo espectro clinico. A infec¢gdo pneumocécica
pode ser classificada como invasiva e ndo-invasiva. A infeccao
invasiva caracteriza-se pelo isolamento da bactéria em fluidos
corporais estéreis e tende a culminar em um quadro clinico
mais grave. Apesar dos avangos na vacinagao e no tratamento,
este continua sendo um grave problema de satde publica no
Brasil, causando morte e sequelas graves em escala conside-
ravel.

Objetivo: Avaliar caracteristicas clinicas, epidemiolégicas,
microbioldgicas e de prognéstico durante a internacdo de
pacientes com infeccdo pneumocécica invasiva no Hospital
PUC-Campinas.

Metodologia: Estudo observacional retrospectivo com ana-
lise de prontudrios de pacientes com cultura positiva para
pneumococo entre janeiro de 2013 e dezembro de 2019. Os
critérios de inclusdo foram: pacientes internados com cultura
positiva em liquido estéril e diagnéstico de doenca pneumocé-
cica invasiva. Realizada andlise estatistica com qui-quadrado
para as variaveis categbéricas e t de Student para as varidveis
continuas, com nivel de significancia estatistica de p<0,05,
para fins de comparacdo quanto ao desfecho clinico (ébito e
nao 6bito).

Resultados: Foram incluidos 134 pacientes, sendo 64,1% do
sexo masculino. A idade média acometida foi de 50,9 anos,
sendo 39,5% maior de 60 anos e 8,9% com idade menor ou
igual a 1 ano. Apenas 17,2% ndo apresentavam comorbidades,
sendo a hipertensao arterial sistémica (41,7%) a mais preva-
lente. O pneumococo foi isolado na hemocultura de 93,2% dos
casos. Foi diagnosticada pneumonia em 77,6% dos pacientes,
sendo 90,3% pneumonias comunitérias. Houve diagndstico de
sepse em 70,9%. Os principais achados clinicos foram febre

(63,4%) e dispneia (55,9%). O antibiético de escolha em 62,3%
dos casos foi ceftriaxone. Das cepas analisadas, 3,5% eram
resistentes a penicilina, 2,8% a levofloxacino e 2,1% a cef-
triaxone. A internacdo em UTI foi necessaria em 24,6% dos
pacientes e 44,7% foram submetidos a ventilacdo mecénica.
Houve 6bito em 26,8% dos casos. Idade avancgada, comorbi-
dades, sepse e internacdo em UTI foram fatores de risco para
6bito, com significancia estatistica (p <0,05).

Discussdo/Conclusdo: A infeccdo pneumocdcica invasiva
associou-se aos extremos etdrios e a presenca de comor-
bidades prévias. A presenca de sepse, internacdo em UTI,
necessidade de ventilagdo mecénica e a taxa significativa de
obitos expressam a gravidade da infec¢do invasiva.
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Introdugdo: A celulite orbitaria é uma infecgdo grave que
acomete os musculos do sistema ocular e 6rbita. Dentre as
causas mais comuns encontramos as cirurgias oftalmolégicas,
trauma local, infec¢bes dentdrias, rinossinusites bacterianas
e otites. Os principais agentes etiolégicos sdo o Staphylococ-
cus aureus e Streptococcus spp. As manifesta¢des clinicas
incluem dor a movimentacdo dos olhos, edema palpebral,
proptose. Os abscessos cerebrais e periosteais, bem como a
trombose séptica do seio cavernoso e perda da visdo podem
ocorrer como complicacdes. O tratamento consiste em anti-
bioticoterapia de amplo espectro e, as vezes, debridamento
cirtrgico.

Objetivo: Descrever a evolucdo clinica de um quadro de celu-
lite orbitaria complicada com trombose de Sistema Nervoso
Central e transformacao hemorragica.

Metodologia: Paciente L.B., 55 anos, sexo feminino. Ha sete
dias da admissdo, iniciou foliculite em supercilio esquerdo,
que apdés manipulacdo, evoluiu com edema e hiperemia
periocular a direita, com progressdo para o lado esquerdo.
Procurou atendimento médico sendo prescrito cefalexina e,
ap6s 3 dias, ceftriaxone e clindamicina, sem melhora. Admi-
tida no Servico de Oftalmologia para avaliacdo e optado por
internacdo hospitalar devido a intensa proptose, associada
a sinais inflamatérios e imobilidade ocular a direita (celu-
lite poés-septal), além de quadro sugestivo de celulite pré
septal a esquerda. Avaliada pela Infectologia que orientou
exame de imagem de crénio e ampliacdo do esquema anti-
microbiano para Vancomicina, metronidazol e manutencao
do ceftriaxone. Ressonancia Nuclear Magnética de crénio e
orbita evidenciaram sinais de trombose de seio cavernoso
bilateral, abscessos intraparenquimatosos e espessamento de
paquimeninge. No segundo dia de internag¢ao apresentou dor
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tordcica e dispneia, quando Tomografia Computadorizada (TC)
de Térax revelou imagens sugestivas de émbolos sépticos pul-
monares; ecocardiograma foi normal. Iniciada anticoagulacdo
plena com enoxaparina. Nessa ocasido apresentava melhora
importante dos sinais flogisticos na regido ocular. Apds 4 dias
de terapia antimicrobiana, apresentou rebaixamento subito
do nivel de consciéncia, hipertensao arterial e bradicardia. TC
de cranio evidenciou sangramento intracraniano extenso, sem
indicagdo cirdrgica. Paciente evoluiu para morte encefalica.

Discussdo/Conclusdo: A celulite orbitaria é uma afeccéo
grave, e requer diagndstico e manejo precoce do doente, visto
que as complicacOes sdo graves e ameacadoras a vida.
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Introdugdo: De acordo com Organizacdo Mundial de Saude,
em 2017 pelo segundo ano consecutivo, houve aumento do
numero de pessoas afetadas pela malaria no mundo. No Brasil,
dados do Ministério da Satude apontam 194 mil casos no ano
de 2017, representando um aumento de 50% em relacdo ao ano
anterior, deste total 99% estdo concentrados na regido Norte.

Objetivo: Caracterizar o perfil epidemiolégico dos pacien-
tes portadores de malaria internados no Centro de Medicina
Tropical de Rondénia (CEMETRON) entre os anos de 2014 a
2018.

Metodologia: Estudo retrospectivo, realizado com 513 pron-
tuarios de pacientes admitidos com diagnéstico de malaria
no CEMETRON entre os anos de 2014 a 2018. Para as andlises
estatisticas foi utilizado o programa SPss® versio 24.0.

Resultados: Nos cinco anos de estudo foram incluidos 513
pacientes, sendo 82,8% procedentes de Porto Velho, e 17,2%
de cidades do interior de Rondénia. Desses 513 casos, 300
(58,5%) eram homens com média de idade de 35,3 anos e 41,5%
(213) mulheres com média de idade de 38,7 anos. De acordo
com o exame de gota espessa, 104 (20,3%) eram por Plasmo-
dium Falciparum, 402 (78,3%) por Plasmodium Vivax e 7 (1,4%)
sem espécie identificada em prontuario. Nesse periodo ana-
lisado, ano de 2014 registrou o maior nimero de casos com
143 (27,9%), seguido por 2017 com 132 (25,7%), 2016 com 119
(23,2%), 2015 com 60 (11,7%) e 2018 com 59 (11,5%) casos. Em
relacdo a condicdo de saida, 493 (96%) pacientes receberam
alta hospitalar, 5 (1%) evadiram, 8 (1,6%) foram transferidos
a outras unidades e 7 (1,4%) evoluiram a ébito. Dos 6bitos, 4
eram homens e 3 mulheres, com média de idade de 54,4 anos,
quase 18 anos maior que a idade média geral (36,7 anos) da
populagao estudada.

Discussdo/Conclusdo: Quando comparada a média nacional,
a prevaléncia de malaria no Estado de Rondénia é alta. No

nosso estudo, a média de idade da populacdo mostra adultos
jovens, que por se encontrarem impossibilitados de trabalhar,
geram queda da produc¢do econémica do estado. A distribuicdo
por ano ndo mostra queda significativa, mas apenas uma
flutuagdo no numero de casos. Apesar de ser uma doenca
tratavel, casos de 6bitos por complicacoes ainda estdo presen-
tes, principalmente numa faixa etdria mais alta que a média
encontrada.

https://doi.org/10.1016/j.bjid.2020.101476

EP-399

INVESTIGAGAO DO VIRUS SINCICIAL
RESPIRATORIO POR TESTE RAPIDO 3
MOLECULAR EM ADULTOS HOSPITALIZADOS

Joseane Mayara Almeida Carvalh, Klinger
Faico Filho, Luiz Vinicius Ledo Moreira, Ana
Paula Cunha Chaves, Gabriela Rodrigues
Barbosa, Danielle Dias Conte, Luciano Kleber
de Souza Luna, Clarice Neves Camargo, Ana
Helena Perosa, Nancy Cristina Junqueira Belle

Universidade Federal de Sdo Paulo (Unifesp), Sdo
Paulo, SP, Brasil

Ag. Financiadora: CAPES

Nr. Processo: 88887.475802/2020-00

Introdugdo: O virus sincicial respiratério (RSV) é um impor-
tante virus causador de infec¢des do trato respiratério. O RSV
infecta com maior frequéncia bebés e adultos com idade mais
avancada, e causa doencas graves do sistema respiratério com
necessidade de algumas hospitaliza¢oes, cuidados intensivos,
e mortalidade. O diagnéstico do RSV pode ser realizado por
diversos métodos, porém, identificar esse virus através de uma
deteccdo rapida, contribui para a reducdo do uso indevido de
antimicrobianos e uma conduta mais apropriada do profissi-
onal de saide em relacdo ao tratamento e isolamento.

Objetivo: O objectivo deste estudo foi avaliar a taxa de
infeccdo pelo RSV com o teste rdpido em amostras respiraté-
rias de adultos com doenca respiratéria aguda, hospitalizados
no Hospital Sdo Paulo (HSP), com suspeita de COVID-19.

Metodologia: A deteccao molecular de RSV foi feita com o
kit ID NOW RSV (Alere Scarborough/Abbott, Maine, EUA), com
resultado disponivel em até 15 minutos. Esse teste é baseado
na tecnologia de amplificacdo isotérmica mediada por loop
(LAMP).

Analisamos amostras de swab de nasofaringeo de 50 adul-
tos que hospitalizados no HSP de Marco até Setembro de 2020,
com sintomas de infeccao pelo SARS-CoV-2, que apresen-
tavam dispneia ou alteragdes na tomografia computorizada
do térax e que tinham o resultado para COVID-19 negativo,
diagnosticados por Transcri¢do Reversa-Reacdo em Cadeia de
Polimerase (RT-PCR).

Resultados: Os 50 pacientes incluidos no estudo tinham uma
média de idade de 64 anos (varia¢do: 24-95), sendo 24 do sexo
feminino (48%) e 26 do sexo masculino (52%). Dos 50 pacien-
tes, 1 foi diagnosticado com RSV (2,0%). O paciente positivo é
do sexo feminino, de 54 anos, com histérico de tabagismo e
um tumor nos brénquios, que deu entrada no Pronto-socorro
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