
saturaç~ao perif�erica de oxigênio < 95% e fadiga/astenia],

comorbidades [e.g. doença respirat�oria crônica, cardiomiopa-

tia, diabetes mellitus, doença neurol�ogica ou hep�atica], neces-

sidade de UTI e de suporte ventilat�orio invasivo e n~ao

invasivo foram mais comuns no grupo de pacientes que evo-

luíram para o �obito.

Conclus~ao: Pacientes hospitalizados devido a infeç~ao pelo

vírus influenza foram majoritariamente mulheres brancas

com idade acima de 25 anos. Apresentaram, frequentemente,

sintomas respirat�orios e comorbidades pr�evias, com taxa de

mortalidade de 14,7%. O maior risco de �obito foi associado ao

tipo A do vírus com a necessidade de UTI e de suporte venti-

lat�orio. Outros fatores foram associados a maior predis-

posiç~ao ao �obito, com destaque para a idade avançada,

presença de sintomas e sinais clínicos respirat�orios e comor-

bidades específicas.
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Introduç~ao: A COVID-19 �e uma doença infecciosa causada

pelo coronavírus associado �a síndrome respirat�oria aguda

grave 2 (SARS-CoV-2). Segundo a Organizaç~ao Mundial de

Sa�ude, o SARS-CoV-2 j�a infectou mais de 775 milh~oes de pes-

soas em todo o mundo, com mais de 7 milh~oes de �obitos. No

Brasil, h�a mais de 38,7 milh~oes de casos confirmados e

711.650 �obitos. A doença compreende um amplo espectro de

manifestaç~oes clínicas, incluindo desde pacientes assi-

ntom�aticos a pacientes críticos, com envolvimento n~ao s�o do

trato respirat�orio, mas tamb�em do gastrointestinal. A

produç~ao maciça de citocinas inflamat�orias tem sido asso-

ciada �a evoluç~ao da COVID-19 para casos graves e ao desen-

volvimento da síndrome respirat�oria aguda grave.

Objetivo: Sendo assim, o objetivo deste trabalho foi avaliar

a concentraç~ao de citocinas inflamat�orias sistêmicas em

pacientes com COVID-19 aguda e correlacionar �a marcadores

de sa�ude e permeabilidade intestinal.

M�etodo: O estudo foi aprovado pelo Comitê 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 perif�erico de pacientes e controles. Os

pacientes com COVID-19 recrutados para o estudo estavam

em isolamento domiciliar ou hospitalizados e foram incluídos

ap�os teste molecular positivo para SARS-CoV-2. As

concentraç~oes plasm�aticas de citocinas foram realizadas por

citometria de fluxo. Os níveis de proteína C reativa (PCR), Zon-

ulina e IgA fecal foram investigados por ELISA. O teste n~ao

param�etrico de Mann-Whitney foi utilizado para avaliar

diferenças entre pacientes e controles.

Resultados: Foram incluídos 50 pacientes com COVID-19

aguda leve-moderada e 32 controles. Detectamos concen-

traç~oes aumentadas (P≤0,05) de zonulina e citocinas infla-

mat�orias em pacientes com COVID-19 (ZO-1: 64 § 0,9; IL -2:

1,2 § 0,3; IL-6: 9,6 § 1,9; IFN-g: 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-g: 0,3 §0,01; IL-17: 0,3 § 0,1). Os níveis

m�edios de PCR nos pacientes foram de 69,82 ng/mL e n~ao

foram detectadas diferenças nos níveis fecais de IgA.

Conclus~ao: Detectamos presença proeminente do perfil

Th17 nos pacientes com COVID-19 aguda, al�em dos outros

perfis inflamat�orios. Sugerimos que o aumento da permeabili-

dade intestinal, juntamente com a produç~ao exacerbada de

citocinas inflamat�orias, possam estar envolvidos com a tem-

pestade de citocinas e evoluç~ao para casos mais graves da

doença.
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Introduç~ao: A meningite tuberculosa (MTB) �e uma doença

infecciosa que acomete o sistema nervoso central (SNC), cujo

agente etiol�ogico �e o Mycobacterium tuberculosis, sendo con-

siderada uma complicaç~ao potencialmente fatal.

Objetivo: Compreender o perfil clínico-liqu�orico dos

pacientes afetados pela MTB e descrever seu comportamento

de acordo com a pandemia do COVID-19.

M�etodo: : Trata-se de um estudo retrospectivo, transversal,

observacional envolvendo pacientes com diagn�ostico de MTB

por cultura de micobact�erias(MGIT) e/ou m�etodos molecu-

lares (Genexpert� Cepheid) no período de 2016 a 2023, no Hos-

pital S~ao Jos�e de Doenças Infecciosas (HSJ), em Fortaleza,

Cear�a, Brasil.

Resultados: Foram identificados 152 pacientes com diag-

n�ostico de tuberculose(TB) do SNC pelo CID. Foram excluídos

pacientes duplicados (n = 31), sem prontu�ario disponível

(n = 27), com diagn�ostico de neurotuberculoma (n = 1) e
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mielite tuberculosa isolados (n = 2). Foram incluídos 91 (60%)

pacientes com meningite tuberculosa. A maioria era do sexo

masculino (n = 79; 86,8%). A m�edia de idade foi 39,7 anos,

mediana 37 (IQR 30,5-47). Foi identificado 29 (31,9%) pacientes

com uso de substâncias psicoativas, 6 (6,6%) privados de liber-

dade, 4 (4,4%) moradores de rua e 9 (9,9%) tiveram contato

pr�evio 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%).

Diagn�ostico de HIV simultâneo a MTB ocorrem em 25 (27,5%).

A carga viral m�edia foi 330500, o maior 3479067 c�opias/mm3.

O LCD4+ m�edio foi 124,4, o menor 3 cel/mm3. Os sintomas

apresentados foram febre (n = 68; 74,7%), cefaleia (n = 57;

62,6%), desorientaç~ao (n = 42; 46,2%), rigidez nucal (n = 20;

22%) e rebaixamento do nível de consciência (n = 18; 19.8%);

31(27,5%) tinham TB pulmonar pr�evia. TB em outro sítio foi

identificado em 25 (27,5%), pulmonar (n = 17; 18,7%), ganglio-

nar (n = 7; 7,7%), �ossea (n = 1; 1,1%), intestinal (n = 1; 1,1%) e

genitourin�aria (n = 1; 1,1%). A m�edia de internaç~ao foi 25 dias.

Os desfechos foram alta (n = 58; 63,7%), �obito (n = 26; 28,6%),

transferência externa (n = 4; 4,4%) e n~ao informado (n = 3;

3,3%). A distribuiç~ao de casos com o ano de diagn�ostico 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%).

Conclus~ao: A maioria dos pacientes com MTB eram do

sexo masculino, tinham imunossupress~ao pelo HIV, hist�oria

de TB pr�evia e eram usu�arios de substâncias. Percebemos um

incremento no n�umero de casos de MTB durante a pandemia

de Covid-19. Mais estudos s~ao necess�arios para compreender-

mos o motivo deste incremento.
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Introduç~ao: Desde 11 de março de 2020, quando a Organ-

izaç~ao Mundial da Sa�ude (OMS) declarou a pandemia de

COVID-19, o mundo passou a vivenciar um desafio sanit�ario

global. Em um cen�ario de escassez de recursos em sa�ude, 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 detecç~ao de indivíduos em

estado de gravidade. Ambos, por meio da pontuaç~ao dos

sinais vitais, reconhecem a deterioraç~ao clínica dos pacientes.

O TREWS avalia, al�em dos sinais vitais, a necessidade de

suplementaç~ao de oxigênio e a idade.

Objetivo: Investigar a capacidade dos escores MEWS e

TREWS em predizer gravidade e mortalidade em pacientes

internados com COVID-19.

M�etodo: Nesse estudo observacional retrospectivo,

pacientes internados com COVID-19 no Instituto de Infectolo-

gia Emílio Ribas (IIER) foram incluídos. Os escores MEWS e

TREWS de admiss~ao dos pacientes no IIER foram analisados,

assim como as características demogr�aficas, a presença de

comorbidades e a caracterizaç~ao do esquema vacinal para

COVID-19 desses pacientes.

Resultados: O estudo incluiu 579 pacientes, com predo-

minância masculina (60,45%) e idade m�edia de 52,54 anos.

Comorbidades como Diabetes Mellitus (23,32%) e Hipertens~ao

Arterial Sistêmica (41,28%) foram frequentes. A maioria dos

pacientes n~ao apresentavam esquema vacinal completo para

COVID-19 (65,28%). Fatores como idade maior que 70 anos (p

< 0,001), presença de comorbidades, incluindo doença renal

crônica (p = 0,039), diabetes mellitus (p = 0,028), hipertens~ao

arterial sistêmica (p < 0,001), e a sobreposiç~ao de duas ou

mais comorbidades (p = 0,024) aumentaram o risco de �obito.

Os escores MEWS e TREWS de admiss~ao foram mais elevados

em pacientes que vieram a �obito (p < 0,001). Observou-se que

a presença de MEWS de admiss~ao ≥ 3 aumenta em 2,43 vezes

as chances de �obito (p < 0,001; OR = 2,43) e em 1,80 vezes as

chances de internaç~ao em Unidade de Terapia Intensiva (UTI)

(p = 0,002; OR = 1,80). Pacientes com TREWS de admiss~ao ≥ 5

apresentaram 2,47 vezes mais chances de necessitarem de

internaç~ao em UTI (p < 0,001; OR = 2,47) e 4,44 vezes mais

chances de virem a �obito (p < 0,001; OR = 4,44).

Conclus~ao: MEWS e TREWS de admiss~ao demonstram

grande utilidade na detecç~ao precoce de pacientes críticos.

Al�em disso, a presença de comorbidades influencia a incidên-

cia de desfechos graves nos pacientes internados com COVID-

19.
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Introduç~ao: Pacientes submetidos a transplante de c�elulas

tronco hematopoi�eticas (TCTH) apresentam risco aumentado
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