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saturacao periférica de oxigénio < 95% e fadiga/astenial,
comorbidades [e.g. doenca respiratdria cronica, cardiomiopa-
tia, diabetes mellitus, doenca neurolégica ou hepdtica], neces-
sidade de UTI e de suporte ventilatério invasivo e nao
invasivo foram mais comuns no grupo de pacientes que evo-
luiram para o débito.

Conclusao: Pacientes hospitalizados devido a infecao pelo
virus influenza foram majoritariamente mulheres brancas
com idade acima de 25 anos. Apresentaram, frequentemente,
sintomas respiratérios e comorbidades prévias, com taxa de
mortalidade de 14,7%. O maior risco de 6bito foi associado ao
tipo A do virus com a necessidade de UTI e de suporte venti-
latério. Outros fatores foram associados a maior predis-
posicao ao obito, com destaque para a idade avancada,
presenca de sintomas e sinais clinicos respiratérios e comor-
bidades especificas.
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Introdugao: A COVID-19 é uma doenca infecciosa causada
pelo coronavirus associado a sindrome respiratéria aguda
grave 2 (SARS-CoV-2). Segundo a Organizacao Mundial de
Saude, o SARS-CoV-2 jd infectou mais de 775 milhoes de pes-
soas em todo o mundo, com mais de 7 milhoes de dbitos. No
Brasil, ha mais de 38,7 milhoes de casos confirmados e
711.650 6bitos. A doenga compreende um amplo espectro de
manifestacoes clinicas, incluindo desde pacientes assi-
ntomaticos a pacientes criticos, com envolvimento nao sé do
trato respiratério, mas também do gastrointestinal. A
producao macica de citocinas inflamatdrias tem sido asso-
ciada a evolugcao da COVID-19 para casos graves e ao desen-
volvimento da sindrome respiratéria aguda grave.

Objetivo: Sendo assim, o objetivo deste trabalho foi avaliar
a concentracdao de citocinas inflamatdrias sistémicas em
pacientes com COVID-19 aguda e correlacionar a marcadores
de saude e permeabilidade intestinal.

Método: O estudo foi aprovado pelo Comité de Etica em
Pesquisa e todos os pacientes assinaram o termo de consenti-
mento livre e esclarecido. Foram colhidas amostras de fezes e
8 mL de sangue periférico de pacientes e controles. Os
pacientes com COVID-19 recrutados para o estudo estavam
em isolamento domiciliar ou hospitalizados e foram incluidos
apdés teste molecular positivo para SARS-CoV-2. As

concentragoes plasmaticas de citocinas foram realizadas por
citometria de fluxo. Os niveis de proteina C reativa (PCR), Zon-
ulina e IgA fecal foram investigados por ELISA. O teste nao
paramétrico de Mann-Whitney foi utilizado para avaliar
diferencas entre pacientes e controles.

Resultados: Foram incluidos 50 pacientes com COVID-19
aguda leve-moderada e 32 controles. Detectamos concen-
tracoes aumentadas (P<0,05) de zonulina e citocinas infla-
matdrias em pacientes com COVID-19 (ZO-1: 64 + 0,9; IL -2:
1,2 +0,3; IL-6: 9,6 & 1,9; IFN-y: 74,9 + 21,8; IL-17: 113,7 + 25,2)
quando comparados aos controles (ZO-1: 19 + 3,0; IL-2: 0,4 +
0,1; IL-6: 1,4 & 0,2; IFN-y: 0,3 £0,01; IL-17: 0,3 & 0,1). Os niveis
médios de PCR nos pacientes foram de 69,82 ng/mL e nao
foram detectadas diferencas nos niveis fecais de IgA.

Conclusao: Detectamos presenca proeminente do perfil
Th17 nos pacientes com COVID-19 aguda, além dos outros
perfis inflamatérios. Sugerimos que o aumento da permeabili-
dade intestinal, juntamente com a produgao exacerbada de
citocinas inflamatdrias, possam estar envolvidos com a tem-
pestade de citocinas e evolucao para casos mais graves da
doenca.
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Introducao: A meningite tuberculosa (MTB) é uma doenca
infecciosa que acomete o sistema nervoso central (SNC), cujo
agente etioldgico é o Mycobacterium tuberculosis, sendo con-
siderada uma complicagao potencialmente fatal.

Objetivo: Compreender o perfll clinico-liquérico dos
pacientes afetados pela MTB e descrever seu comportamento
de acordo com a pandemia do COVID-19.

Método: : Trata-se de um estudo retrospectivo, transversal,
observacional envolvendo pacientes com diagndstico de MTB
por cultura de micobactérias(MGIT) e/ou métodos molecu-
lares (Genexpert® Cepheid) no periodo de 2016 a 2023, no Hos-
pital Sao José de Doencas Infecciosas (HSJ), em Fortaleza,
Cear3, Brasil.

Resultados: Foram identificados 152 pacientes com diag-
néstico de tuberculose(TB) do SNC pelo CID. Foram excluidos
pacientes duplicados (n=31), sem prontudrio disponivel
(n=27), com diagnéstico de neurotuberculoma (n=1) e
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mielite tuberculosa isolados (n=2). Foram incluidos 91 (60%)
pacientes com meningite tuberculosa. A maioria era do sexo
masculino (n=79; 86,8%). A média de idade foi 39,7 anos,
mediana 37 (IQR 30,5-47). Foi identificado 29 (31,9%) pacientes
com uso de substancias psicoativas, 6 (6,6%) privados de liber-
dade, 4 (4,4%) moradores de rua e 9 (9,9%) tiveram contato
prévio com TB. As comorbidades foram HIV (n=69; 75,8%),
HAS (n=11; 12,1%), neoplasia (n=7; 7,7%) e DM2 (n=4; 4,4%).
Diagnéstico de HIV simultaneo a MTB ocorrem em 25 (27,5%).
A carga viral média foi 330500, o maior 3479067 cépias/mm?.
O LCD4+ médio foi 124,4, o menor 3 cel/mm?>. Os sintomas
apresentados foram febre (n=68; 74,7%), cefaleia (n=57;
62,6%), desorientacdo (n=42; 46,2%), rigidez nucal (n=20;
22%) e rebaixamento do nivel de consciéncia (n=18; 19.8%);
31(27,5%) tinham TB pulmonar prévia. TB em outro sitio foi
identificado em 25 (27,5%), pulmonar (n=17; 18,7%), ganglio-
nar (n=7; 7,7%), éssea (n=1; 1,1%), intestinal (n=1; 1,1%) e
genitourindria (n=1; 1,1%). A média de internacao foi 25 dias.
Os desfechos foram alta (n=58; 63,7%), 6bito (n=26; 28,6%),
transferéncia externa (n=4; 4,4%) e nao informado (n=3;
3,3%). A distribuicao de casos com o ano de diagnéstico foi
2016 (n=2; 2,2%), 2017 (n=12; 13,2%), 2018 (n=9; 9,9%), 2019
(n=10; 11%), 2020 (n=13; 14,3%), 2021 (n=16; 17,6%), 2022
(n=16; 17,6%), 2023 (n = 13; 14,3%).

Conclusao: A maioria dos pacientes com MTB eram do
sexo masculino, tinham imunossupressao pelo HIV, histéria
de TB prévia e eram usuarios de substancias. Percebemos um
incremento no numero de casos de MTB durante a pandemia
de Covid-19. Mais estudos sao necessarios para compreender-
mos o motivo deste incremento.
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Introdugao: Desde 11 de marco de 2020, quando a Organ-
izacao Mundial da Saude (OMS) declarou a pandemia de
COVID-19, o mundo passou a vivenciar um desafio sanitdrio
global. Em um cendrio de escassez de recursos em saude, os
escores de alerta precoce, entre eles o modified early warning
score (MEWS) e o triage early warning score (TREWS), surgem
como ferramentas efetivas na deteccao de individuos em
estado de gravidade. Ambos, por meio da pontuacao dos

sinais vitais, reconhecem a deterioracao clinica dos pacientes.
O TREWS avalia, além dos sinais vitais, a necessidade de
suplementacao de oxigénio e a idade.

Objetivo: Investigar a capacidade dos escores MEWS e
TREWS em predizer gravidade e mortalidade em pacientes
internados com COVID-19.

Método: Nesse estudo observacional retrospectivo,
pacientes internados com COVID-19 no Instituto de Infectolo-
gia Emilio Ribas (IIER) foram incluidos. Os escores MEWS e
TREWS de admissao dos pacientes no IIER foram analisados,
assim como as caracteristicas demogréficas, a presenca de
comorbidades e a caracterizacdo do esquema vacinal para
COVID-19 desses pacientes.

Resultados: O estudo incluiu 579 pacientes, com predo-
minancia masculina (60,45%) e idade média de 52,54 anos.
Comorbidades como Diabetes Mellitus (23,32%) e Hipertensao
Arterial Sistémica (41,28%) foram frequentes. A maioria dos
pacientes nao apresentavam esquema vacinal completo para
COVID-19 (65,28%). Fatores como idade maior que 70 anos (p
< 0,001), presenca de comorbidades, incluindo doenca renal
cronica (p=0,039), diabetes mellitus (p=0,028), hipertensao
arterial sistémica (p < 0,001), e a sobreposicao de duas ou
mais comorbidades (p=0,024) aumentaram o risco de ébito.
Os escores MEWS e TREWS de admissao foram mais elevados
em pacientes que vieram a 6bito (p < 0,001). Observou-se que
a presenca de MEWS de admissao > 3 aumenta em 2,43 vezes
as chances de 6bito (p < 0,001; OR=2,43) e em 1,80 vezes as
chances de internacao em Unidade de Terapia Intensiva (UTI)
(p=0,002; OR=1,80). Pacientes com TREWS de admissao > 5
apresentaram 2,47 vezes mais chances de necessitarem de
internacao em UTI (p < 0,001; OR=2,47) e 4,44 vezes mais
chances de virem a dbito (p < 0,001; OR =4,44).

Conclusao: MEWS e TREWS de admissao demonstram
grande utilidade na deteccao precoce de pacientes criticos.
Além disso, a presenca de comorbidades influencia a incidén-
cia de desfechos graves nos pacientes internados com COVID-
19.
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Introducao: Pacientes submetidos a transplante de células
tronco hematopoiéticas (TCTH) apresentam risco aumentado
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