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racilina/tazobactam e prednisona. Paciente progrediu com
melhora do quadro clinico e laboratorial e com 56 dias de
internacao teve alta hospitalar.

Discussdo/Conclusdo: O diagnéstico de pneumonia eosinofi-
lica deve ser aventado em pacientes em uso de daptomicina
que desenvolvem quadro pneumonico e eosinofilia. Neste
caso o antibidtico deve ser substituido e o tratamento com
corticoides sistémicos é recomendado.
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Introdugdo: Na infeccdo do virus linfotrépico de células T
humanas do tipo 1 (HTLV-1), a inflamac&o cronica persistente
no sangue periférico e no sistema nervoso central resulta em
danos neurolégicos que impacta na capacidade motora dos
pacientes. Diversos estudos demonstraram um loop de alta
producdo de IFN-y e maior linfoproliferacdo como respon-
saveis na manutencdo da resposta inflamatéria exacerbada
nesta infeccao.

Objetivo: Avaliar capacidade de IFN-v, linfoproliferacdo
(LPA) e Carga proviral (CPV) de distinguir os grupos em dife-
rentes estagios de progressdo para a mielopatia associada ao
HTLV-1 (HAM).

Metodologia: Foi realizada a quantificacdo de CPV, LPA e IFN-
-y e comparados entre trés grupos clinicos: 44 assintométicos
(PA), 48 com Sindrome Intermedidria (SI) e 92 HAM.

Resultados: LPA esteve aumentada no grupo PA vs HAM
(p<0,0001) e SI vs HAM (p <0,0001) mas ndo em PA vs SI e pre-
diz o ndo agravamento de doenca neurolégica com 77,88%de
especificidade. A quantificacio de células produtoras de IFN-y
foi diferente entre PA vs SI (p=0,0014) e PA vs HAM (p =0,0001)
e prediz o ndo desenvolvimento de doenga neurolégica com
77,78%. A carga proviral de HTLV-1 nao apresentou diferenga
entre os grupos.

Discussdo/Conclusdo: A CPV néo foi capaz de distinguir os
grupos clinicos neste estudo, o que fortalece a hip6tese de que
HAM seja uma doenca imunomediada. O teste de LPA pode ser
um marcador paramonitorar pacientes com SI quanto ao agra-
vamento de doenca e a quantificacdo de células produtoras de
IFN-v pode ser um forte candidato de biomarcador para moni-
toramento dos pacientes assintomaéticos para o aparecimento
de sintomas precoces subclinicos.
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Introdugdo: O Eritema Nodoso Hansénico (ENH) é uma
sindrome inflamatéria causadora de grande morbidade em
pacientes hansenianos. Responsavel, frequentemente, pela
interrupcéo do curso crénico da infecgdo, a reagdo tipo 2 pos-
sui tratamento estabelecido, sendo este causador de variados
efeitos colaterais e possivel resisténcia.

Objetivo: Objetiva-se descrever o tratamento do ENH em
pacientes com o uso de metotrexato como terapia alternativa.

Metodologia: Dois pacientes, ambos do sexo masculino, em
acompanhamento no servico de dermatologia da Fundacédo
Hospital Estadual do Acre, possuem diagnéstico de han-
seniase, com presenca de ENH. Paciente A, 26 anos, em
tratamento com prednisolona (P) e talidomida (T), em con-
junto a poliquimioterapia (PQT) multibacilar, apresentou grave
recidiva com multiplas lesdes, apds 5 meses sem ENH ativo.
Apbs manutencdo de P e T por 15 meses, sem melhora sig-
nificativa, modificou-se o tratamento para metotrexato em
associacdo a P, T e clofazimina. Apds 4 meses do inicio deste
esquema, o paciente encontra-se sem atividade do ENH ou sin-
tomas associados. Paciente B, 31 anos, foi tratado com PQT em
2012. A mesma época manifestou ENH, o qual tratou-se com P
e T, sendo adicionado ainda pentoxifilina e fluoxetina. O paci-
ente apresentou melhora seguida de intensa piora do quadro,
associada a diminuicdo das doses de P e T. Apés 1 ano e 9
meses da correcao da dose destes medicamentos, iniciou-se a
terapia com metotrexato, que permitiu a reducao das doses de
P e administracdo da T em dias alternados, mantendo o ENH
controlado.

Discussdo: O tratamento para o ENH, segundo as dire-
trizes, se d& com o uso de P, T e clofazimina. Apesar de
recomendada, existem relatos de resisténcia a essa tera-
pia, ocasionada pela ndo inducdo da remissdo ou ocorréncia
de recaidas. Novas alternativas terapéuticas tém procurado
eliminar tais inconvenientes, como a combinacdo de metotre-
xato e P. O metotrexato possui potencial redutor de citocinas
pré-inflamatérias e aumenta a expressdo de citocinas anti-
-inflamatoérias. Tal resultado somado ao efeito da P, que possui
caréter eliminatério na resposta inflamatéria induzida aos
antigenos, é relacionado a remissdo completa e recuperacdo
desses pacientes.

Conclusdo: O uso de metotrexato mostrou-se eficaz para
o controle e remissdo clinica do ENH. Entretanto, os casos
descritos incluiram outras drogas além da combinacdo ape-
nas com P ja descrita na literatura, o que demonstra a
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necessidade de mais estudos sobre essa eficicia e sinergia
medicamentosa.
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Introdugdo: Endocardite por Corynebacterium diphtheriae é
uma entidade rara, com primeiro caso relatado na literatura
em 1893. O agente infeccioso é causador de Difteria (crupe),
prevenivel por vacinacdo. O acometimento de endocardite por
Corynebacterium diphtheriae mostra-se como agressivo, com
alta viruléncia e grande potencial de destrui¢cdo de valvas nati-
vas e prostéticas.

Objetivo: Descrever um caso de Endocardite Infecciosa por
Corynebacterium diphtheriae.

Metodologia: Paciente, sexo masculino, 21 anos, sem comor-
bidades prévias, com histéria de febre ha 7 dias e dispneia hd 2
dias, admitido no pronto-socorro com insuficiéncia respiraté-
ria e necessidade de intubacdo endotraqueal. A suspeita inicial
de Covid-19 foi descartada por método molecular e tomo-
grafia de térax de padrdo ndo caracteristico. Foi isolado em
hemocultura aerébia Corynebacterium diphtheriae. O Ecocar-
diograma transtoracico evidenciou vegeta¢oes mitral, sendo
a maior medindo aproximadamente 0,95cm x 1,02cm, com
posterior troca valvar mitral por prétese bioldgica. Identifi-
cadas multiplas embolizacdes a distancia para pulmao, baco,
rim esquerdo e membro inferior esquerdo (MIE) em tomogra-
fias. Esplenectomia realizada por infarto e abscesso esplénico.
Embolectomia em MIE com reperfusdo dos pulsos popliteo,
tibial anterior e posterior. Paciente apresentava vacinag¢do pré-
via (2 doses) para difteria confirmada em carteira vacinal.
Ap6s o inicio do tratamento com ampicilina endovenosa por 6
semanas, evoluiu com melhora clinica e negativacdo de hemo-
culturas uma semana apés inicio da antibioticoterapia.

Discussdo/Conclusdo: Corynebacterium diphtheriae é um
bacilo gram positivo de alta viruléncia, que causa comumente
doenca respiratéria. A disseminacao da toxina diftérica pode
causar miocardite nos quadros graves. Entretanto, o caso apre-
sentado é uma endocardite infecciosa, causada por agente
nao habitual. A endocardite apresenta potencial de morbi-
-mortalidade, inclusive apés abordagem cirtrgica valvar de
urgéncia. O diagndstico desta condicao clinica obedece aos
critérios de Duke. Ndo hé consenso na literatura para terapia
combinada ou monoterapia com antibidticos na endocardite
por Corynebacterium diphtheriae. Por fim, deve-se ressaltar a

importéancia da investigacdo de focos de embolizacao séptica
diante deste diagnéstico infeccioso.

https://doi.org/10.1016/j.bjid.2020.101490

EP-413

ESTUDO COMPARATIVO DOS CASOS DE
SIFILIS GESTACIONAL NO ESTADO DA
PARAIBA ENTRE OS PERIODOS DE 2010-2014

E 2015-2019

Nelson Silva Neto, Aldrin Pinheiro Belarmino,
Ana Delba Paiva Ferreira Lisboa Nunes, Emilio
Diniz Pires, Victdria Torres Guerra, Suely
Coelho Tavares

Centro Universitdrio de Jodo Pessoa (UNIPE), Jodo
Pessoa, PB, Brasil

Introdugdo: A sifilis é uma doenca infecciosa cujo agente eti-
olégico é o Treponema pallidum. A transmissdo ao concepto
acontece de forma vertical (via transplacentdria), em qualquer
idade gestacional. A fase da gestacdo assim como o estadio da
doenca em que a mae se encontra podem elevar as taxas de
infeccao.

Objetivo: Este estudo tem como finalidade identificar e com-
parar a incidéncia de casos da sifilis gestacional entre os
periodos de 2010 a 2014 e 2015 a 2019 no estado da Paraiba,
analisar os fatores associados e faixas etarias mais acometi-
das.

Metodologia: Trata-se de um estudo comparativo sobre a
incidéncia de sifilis em gestantes na Paraiba entre os anos de
2010-2014 e 2015-2019, levando em consideragao o nimero de
casos absolutos, bem como as varidveis etnia, escolaridade
e faixa etdria, a partir de dados obtidos no departamento de
informatica do Sistema Unico de Satide (DATASUS), com o
auxilio do programa estatistico Excel, e em artigos cientificos
coletados a partir de bases de dados como Biblioteca Virtual
da Satde (BVS), PUBMED e UPTODATE.

Resultados: Segundo o DATASUS, no periodo entre 2010 e
2019 foram registrados n=3700 casos de sifilis gestacional
na Paraiba. Desses, 40,35% (n=1493) ocorreram no primeiro
quinquénio estudado, atingindo 20,29% das mulheres com
escolaridade da 5a a 8a série incompletas. Nos ultimos 5
anos do estudo, houve um aumento percentual de cerca de
47,82% (n=2207) dos casos, observando-se que a escolaridade
entre a 5a e a 8a séries foi registrada em 22,88% desse grupo
de gestantes. A faixa etaria mais preponderante foi entre 20
e 29 anos de idade, com um incremento de 380 casos no
segundo periodo em comparacdo aos 5 primeiros anos. Quanto
a etnia, destacaram-se as mulheres declaradas pardas, em
todo o periodo estudado, correspondendo a 71,75% do total
de casos.

Discussdo/Conclusdo: Concluiu-se que houve uma discre-
pancia no que tange ao aumento no nimero de casos
absolutos, ademais foi possivel identificar influéncia do nivel
de escolaridade, com pico nas gestantes da 5a a 8a série
incompletas, além de uma relevante desproporcdo quanto a
raga, com destaque as mulheres pardas.
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