
15 amostras). Isolamentos n~ao detectados pelo painel BIO-

FIRE� JI (2/15 amostras) foram positivos para MTBC por PCR

Genexpert� (microrganismo n~ao incluído). O principal germe

etiol�ogico foi Kingella kingae (Kk) (n = 5), seguido por Staphy-

lococcus aureus (n = 3), Streptococcus pyogenes (n = 3),

Escherichia coli (n = 1) e Clostridium perfringens (n = 1). A par-

tir do resultado do painel BIOFIRE� JI, o tratamento antimicro-

biano foi ajustado precocemente em 25 pacientes (75,7%),

diminuindo ou ajustando de acordo com o isolamento em

resultados positivos (n = 12) e suspendendo antibioticoterapia

(n = 9) ou n~ao iniciando o tratamento antibi�otico em resulta-

dos negativos (n = 4).

Conclus~oes: O painel BIOFIRE� JI j�a foi de grande utilidade

para a detectar os microrganismos em LS em relaç~ao ao cul-

tivo, permitindo documentar Kk como o primeiro germe

causal de AS em pediatria. A terapia antimicrobiana foi

adequada em mais de 70% dos pacientes estudados, mesmo

diante de resultados negativos.
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Introduç~ao: O aumento das infecç~oes f�ungicas invasivas

(IFI) est�a associado ao aumento da morbimortalidade em hos-

pedeiros imunocomprometidos. OBJETIVOS Descrever as car-

acterísticas epidemiol�ogicas, clínicas e microbiol�ogicas das

IFI em pacientes pedi�atricos com câncer.

Materiais e m�etodos: Estudo descritivo retrospectivo.

Pacientes com idade inferior a 18 anos com leucemias agudas,

linfomas e tumores s�olidos com diagn�ostico de IFI compro-

vada (de acordo com os crit�erios EORTC-MSG 2019) foram

incluídos no período de janeiro de 2020 a novembro de 2023

em um hospital pedi�atrico de nível 3.

Resultados: Dos 304 pacientes 13 apresentaram 14 epis-

�odios de IFI comprovada. A idade m�edia foi de 120 meses. Pre-

dominou o sexo masculino (69,2%). Os fatores associados

foram neutropenia (69, 2%), corticosteroides nos �ultimos 3

meses (61, 5%) e antibi�oticos pr�evios (92, 3%). A doença subja-

cente mais frequente foi Leucemia Linfobl�astica Aguda (LLA)

em 11 casos (78,5%), 3 em recidiva, seguida de tumores s�olidos

(21,4%). Os pacientes com indicaç~ao de profilaxia prim�aria

contra fungos filamentosos foram 3/14 (21,4%). Todos rece-

beram voriconazol com monitorizaç~ao terapêutica da dose.

Os fungos identificados foram: 1 Rhizopus spp. (biopsia ocu-

lar- rinossinusal), 1 Penicillum spp. (biopsia pulmonar),1

Exserohilum rostratum (biopsia cutânea BC),1 Trichophyton

asahii (hemoculturas HMC),1 Purpuracillum lilacinus (BC),1

Aspergillus fumigatus (lavagem broncoalveolar, LBA),4 Can-

dida parapsilosis,1 Candida tropicalis (HMC),1 Malassezia

(LBA). Os pacientes com infecç~oes por fungos filamentosos

foram seis, todos tiveram tomografia de t�orax patol�ogica. Gal-

actomananos (GM) foram positivos em 66% (4/6). Em 2 deles

foi realizado LBA com GM positivo. Infecç~oes por Candida

foram associadas a cateteres venosos centrais. Infecç~ao por

Malassezia em comprometimento pulmonar. Um paciente

apresentou coinfecç~ao por Aspergillus fumigatus e Candida

Tropicalis . O tratamento antif�ungico empírico foi anfoteri-

cina lipossomal em 77% dos doentes. Dois pacientes fale-

ceram ap�os 30 dias de seguimento.

Conclus~oes: Candida representou o isolamento mais fre-

quente. As infecç~oes por Aspergillus e Rhizopus foram asso-

ciadas a maior morbimortalidade. A profilaxia antif�ungica

prim�aria debe ser definida de acordo com as características

do paciente e a incidência de IFI. O diagn�ostico e o tratamento

oportuno s~ao primordiais para a sobrevida dos pacientes imu-

nocomprometidos com IFI sendo fundamental a coleta de

amostras.

Palavras-chave: Infecç~oes f�ungicas invasivas, Imunocom-

prometidos, Pediatria, Micose, Câncer.
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Introduç~ao: A doença de Jorge Lobo �e endêmica em regi~oes

da bacia amazônica, causada pelo fungo Lacazia loboi. Repre-

senta um desafio diagn�ostico e terapêutico devido ao pouco

entendimento que se tem sobre essa micose subcutânea, �a

falta de um programa de controle dessa doença e �a impossibi-

lidade de cultura do seu agente etiol�ogico. O conhecimento da

epidemiologia da doença �e fundamental para o diagn�ostico.

Relato do caso: Masculino, 74 anos, proveniente da zona

rural de Cruzeiro do Sul (Acre), com hist�orico de hipertens~ao
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arterial sistêmica e antecedente de hanseníase dimorfa tra-

tada entre 2006 e 2007. Fazia uso contínuo das medicaç~oes:

anlodipino, losartana e atenolol. Procurou serviço localizado

na regi~ao sudeste, queixando-se de surgimento de les~ao

cutânea em perna esquerda havia 10 anos, com crescimento

progressivo. Ao exame físico observamos placa policíclica

com bordas eritematosas de aspecto nodular, assemelhando-

se a queloides. Pesquisa de M. leprae foi negativa (bacilosco-

pia zero). A biopsia da les~ao evidenciou achados compatíveis

com doença de Jorge Lobo. Iniciou-se itraconazol 200 mg ao

dia e o paciente foi encaminhado para realizaç~ao de cirurgia

dermatol�ogica para ex�erese da les~ao. Segue em acompanha-

mento ambulatorial.

Coment�arios: O diagn�ostico diferencial da lobomicose �e

amplo, incluindo hanseníase, leishmaniose tegumentar, par-

acoccidioidomicose, cromoblastomicose, feohifomicose,

esporotricose, tuberculose cutânea, micetomas, sarcoma de

Kaposi, sarcoidose, melanoma, cancer de pele n~ao-mela-

noma, dermatofibrossarcoma, met�astases cutâneas, entre

outros. Deste modo, a procedência do paciente �e fundamental

para incluir esta entidade no rol de possíveis diagn�osticos.

Pelo fato de o agente etiol�ogico da lobomicose n~ao ser cul-

tiv�avel, o diagn�ostico padr~ao ouro �e a biopsia cutânea. O trata-

mento principal �e a excis~ao cir�urgica ampla e profunda,

visando evitar recidivas. Devido �a fibrose que se desenvolve

em casos de longa duraç~ao da doença, a aç~ao tecidual de anti-

f�ungicos pode ser prejudicada, diminuindo sua efic�acia,

motivo pelo qual se recomenda o seu uso concomitante

durante 12 a 24 meses acompanhado da abordagem cir�urgica.

Palavras-chave: Doença de Jorge Lobo, Micose Subcutânea,

Diagn�ostico Diferencial, Epidemiologia, Amazônia.
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Introduç~ao e objetivo: infecç~oes f�ungicas invasivas contin-

uam sendo um desafio para pacientes hospitalizados, com

alta mortalidade. Na pandemia de COVID-19, observou-se um

aumento das infecç~oes causadas por leveduras. O objetivo

deste trabalho foi avaliar a epidemiologia das candidemias

ap�os a diminuiç~ao da pandemia.

Material e m�etodos: De 2017-2019 (período pr�e-pande-

mia), 2020-2022 (durante) e 2023-2024 (ap�os), todas as

hemoculturas positivas no sistema BactAlert� ao exame

direto para leveduras foram encaminhadas ao Laborat�orio

de Micologia para serem identificadas pelos m�etodos tradi-

cionais (auxanograma e zimograma) e automatizado

(Vitek2�). Uso do meio de Chromoagar�, Chromoagar plus�

ou Malditof� foram utilizados para determinaç~ao da

esp�ecie de Candida. Apenas os pacientes assistidos no

hospital foram acompanhados; somente a primeira hemo-

cultura de cada paciente foi considerada; dados clínicos e

epidemiol�ogicos foram avaliados. A incidência anual de

candidemia foi calculada considerando o n�umero de

admiss~oes hospitalares. As diferenças entre as incidências

foram calculadas pelo m�etodo de Poisson; valor de p <

0,05 foram considerados significativos.

Resultados: 166 epis�odios foram acompanhados desde

2017. A incidência de candidemia variou de 1,2 epis�odios

por 1000 admiss~oes (pr�e-pandemia), 4,3 (durante a pande-

mia) a 2,7 (ap�os). As esp�ecies mais frequentes continuam

sendo C. albicans (n = 57), C. parapsilosis (n = 47), C. tropi-

calis (n = 41) e C. glabrata (n = 16). Duas cepas de C. haemu-

lonii e uma C. pelliculosa foram confirmadas. Nenhuma

cepa foi identificada como C. auris. A incidência de candi-

demia aumentou desde o início da pandemia (de 1,2 para

2,8; p = 0,0001) e considerando apenas os pacientes que

n~ao tiveram COVID-19, manteve-se alta (2,5; p = 0,6). A

incidência de C. albicans e C. tropicalis voltou ao nível da

pr�e-pandemia (0,9 e 0,3; respectivamente). Entretanto, a

incidência de C. parapsilosis aumentou de 0,3 (pr�e-pande-

mia) para 1,2 (p�os-pandemia; p = 0,0015). Os pacientes com

infecç~ao por C. parapsilosis n~ao tiveram relaç~ao temporal

ou espacial. Ap�os o início da pandemia, observamos que a

maioria destes pacientes foram procedentes de clínicas de

hemodi�alise.

Conclus~oes: Ap�os a diminuiç~ao da pandemia, a incidência

de candidemia se manteve alta nos pacientes hospitalizados.

Candida parapsilosis emergiu como pat�ogeno mais

prevalente.
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