
do programa no período analisado. A incorporaç~ao do

infectologista exclusivo, o aprimoramento do gerenciamento

do farmacêutico e do microbiologista proporcionou

avaliaç~oes mais eficientes refletindo em benefícios no

acompanhamento.
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S�EPTICA EMMULHER JOVEM SECUND�ARIA A

TROMBOFLEBITE JUGULAR − S�INDROME DE

LEMIERRE
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Nathalia Salim Saud, Flavia Zuchen,

Erika Alvarenga Caramez,
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Hospital Copa D'Or, Rio de Janeiro, RJ, Brasil

Introduç~ao: A síndrome de Lemierre �e uma doença infec-

ciosa rara, que se caracteriza pela tromboflebite s�eptica da

veia jugular interna, frequentemente por Fusobacterium nec-

rophorum. Inicialmente uma infecç~ao de vias a�ereas superi-

ores, ao acometer veia jugular interna a infecç~ao pode evoluir

com embolizaç~ao s�eptica �a distância, principalmente

pulmonar.

Relato do caso: Mulher de 42 anos, natural e residente da

Bahia, portadora de hipotireoidismo, iniciou quadro de odino-

fagia, foi tratada com penicilina benzatina, prednisona e

nimesulida. Relatou melhora clínica parcial e posterior piora

de quadro �algico e surgimento de hiperemia e massa palp�avel

em regi~ao cervical durante visita ao Rio de Janeiro, 14 dias

ap�os tratamento inicial. Negou febre. No exame físico, observ-

ava-se hiperemia em orofaringe sem exsudaç~ao e edema

endurecido que se estendia da regi~ao tireoidiana at�e regi~ao

clavicular a direita. As alteraç~oes laboratoriais relevantes

eram leucocitose 22600/mm3, com proteína C reativa

29,8 mg/dL. Tomografia do pescoço evidenciou intenso borra-

mento de veia jugular interna e imagem sugestiva de

abscesso cervical, com trombose secund�aria de veia jugular

interna, inflamaç~ao do esternocleidomast�oideo e sialoaden-

ite. Procedeu-se drenagem de abscesso sem intercorrências,

com material enviado �a cultura. Iniciado antibioticoterapia

com piperacilina/tazobactam e metronidazol. Um dia ap�os o

procedimento, a paciente evoluiu com dessaturaç~ao. Tomog-

rafia de t�orax mostrou extensas �areas de consolidaç~ao bilater-

ais, com distribuiç~ao sim�etrica, principalmente perihilar e em

lobos inferiores, al�em de linfonodos paratraqueais proemi-

nentes �a direita, por piora do quadro, necessitou de suporte

com ventilaç~ao n~ao invasiva. Hemocultura isolou Fusobacte-

rium necrophorum, compatível com diagn�ostico de síndrome

de Lemierre. N~ao houve crescimento de bact�erias emmaterial

coletado do abscesso cervical. Evoluiu com boa resposta �a

antibioticoterapia por 4 semanas, apresentando resoluç~ao

clínica, radiol�ogica e laboratorial de quadro.

Coment�arios: A Síndrome de Lemierre �e uma doença rara

cujo diagn�ostico c�elere �e importante devido �a potencial gravi-

dade. O diagn�ostico �e realizado atrav�es de exames de imagem

que possam sugerir a tromboflebite de veia jugular interna,

al�em de hemoculturas com crescimento de pat�ogenos típicos.
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STANDARDIZED METHODOLOGY FOR
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SEVERE PATIENTS IN RIO DE JANEIRO, BRAZIL:

A PROSPECTIVE OBSERVATIONAL STUDY
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Identifyng the etiologies of acute febrile illness (AFI) is chal-

lenging in settings with limited laboratory capacity. Health-

care professionals often presume that AFI is bacterial in

origin potentially resulting in inappropriate antibiotic use.

We aimed to identify the etiology of fever among non-severe

patients seeking primary care in urban Rio de Janeiro, using a

standardized methodological approach. We conducted a pro-

spective AFI study between October 25, 2018-July 31, 2019,

involving participants aged 2-65 years. Patients with fever <

7 days were offered enrollment, and clinical and laboratory

data were gathered for consecutive participants. A standard-

ized methodological approach was employed to investigate

the etiology of fever, classifying patients with bacterial and

non-bacterial causes of fever. A two-step approach was

adopted: initially, an electronic classification was applied, fol-

lowed by an independent review by a panel of three experts,

blinded to each others�s assessments, who assigned patients

to one of three categories: bacterial, non-bacterial, or undeter-

mined cause of fever. The electronic classification was based

on predefined and widely accepted laboratory parameters

(i.e., direct pathogen detection, a fourfold increase in antibody

titer, or a positive PCR or RDT). Follow-up visits were con-

ducted 14-28 days after initial visit. Five hundred participants

(median age 26 years, 50.4% female) were recruited. Besides

fever, the most frequently reported complaints were head-

ache (76.4%), arthralgia (54.4%), and cough (35.8%). Recent

antibiotic use was reported in 8.8%, and comorbidities were

present in 24.8%, including HIV infection in 7 participants

(1.4%). Chikungunya virus (CHIKV) was the main arbovirus

detected, confirmed by RT-PCR in 100/194 (51.5%) participants

of those with undifferentiated illness. In patients with acute

respiratory infection, nasal and throat swabs were collected

for Streptococcus pyogenes and respiratory pathogen
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detection, with a positivity rate of 28.9% and 57.3%, respec-

tively. . Blood cultures were positive in 3.6% (18/500). Among

those who returned for follow-up, 6.1% had a fever relapse,

while 93.9% reported fever resolution. The predominant etiol-

ogy of fever was non-bacterial (62.8%), followed by bacterial

(20%), and undetermined causes (9.4%). Using a standardized

approach to classify fever etiology in non-severe patients

seeking care in Rio de Janeiro, we found that non-bacterial

infections predominated.

Keywords: Chikungunya, Acute Febrile Illness, Antimicro-

bial Resistance, Fever etiology, Rio de Janeiro.
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Introduç~ao: A sepse �e definida como uma resposta extrema

do organismo a uma infecç~ao e �e considerada uma emergência

m�edica com risco de vida. A adoç~ao de estrat�egias educacionais

de ensino para aprendizagem da sepse pode favorecer o desen-

volvimento de conhecimento deste tema e propiciar identi-

ficaç~ao precoce, e assim,melhorar o desfecho dos pacientes.

Objetivos: Este estudo teve como objetivo implementar trei-

namento de sepse in loco para m�edicos emergencistas baseado

em casos clínicos e avaliar se treinamento resultado em mel-

hores resultados de assertividade no protocolo de sepse.

Materiais em�etodos: Em janeiro de 2024, foi instituído emum

hospital geral do Rio de Janeiro um grupo multidisciplinar de

manejo e acompanhamento de pacientes adultos acima de 18

anos com sepse admitidos na emergência. Como ferramenta de

melhoria de atendimento e desfecho, emmaio de 2024, foi forne-

cido, via formul�ario Google Forms anônimo, casos clínicos para

que osm�edicos respondessem as condutas a serem traçadas em

cada situaç~ao e, em seguida, fornecido o gabarito comentado. Os

temas escolhidos foram baseados em avaliaç~ao pr�evia das n~ao

conformidades de prescriç~ao de antimicrobiano na sepse. Os

temas incluíram: influenza, pielonefrite, litíase renal, diarreia e

dengue. Posteriormente, a equipe da infectologia esteve in loco

debatendo os casos e tirando as d�uvidas.

Resultados: Dos 40 profissionais que prestam assistência,

38 responderam as perguntas dos casos clínicos. Cerca de 60%

dos emergencistas acertou a conduta em relaç~ao a

pielonefrite, 65% respondeu de forma correta o manejo de

pneumonia e apenas 35% e 7% gabaritou o caso de diarreia e

dengue, respectivamente. Em relaç~ao aos protocolos abertos,

antes do treinamento a assertividade da escolha do antimi-

crobiano era de 50% e ap�os atividade l�udica passou para 69%.

Conclus~ao: Evidenciou-se que a articulaç~ao de m�etodos

tradicionais e ativos de ensino e aprendizagem s~ao capazes

de reconhecer fragilidades na assistência e provocar o desen-

volvimento de conhecimento sobre sepse.
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antimicrobianos.
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Introduç~ao: Desde 2022, foi identificado surto multinacio-

nal da mpox, infecç~ao causada pelo Monkeypoxvirus (MPXV).

O Brasil apresentou in�umeros casos, com 11.212 confirmados

at�e 30/01/2024, afetando desproporcionalmente homens que

fazem sexo com homens (HSH). A evoluç~ao clínica da mpox

cursa geralmente com síndrome febril aguda e les~oes muco-

cutâneas. Geralmente tem evoluç~ao autolimitada, mas pode

complicar com infecç~ao secund�aria e acometimento de teci-

dos profundos. A transmiss~ao por contato sexual foi mais

descrita no surto de 2022/2023, podendo ocorrer pelo contato

direto ou indireto com les~oes, fluidos corporais e gotículas

respirat�orias de pessoas commpox.

34 braz j infect dis. 2024;28(S3):104392

https://doi.org/10.1016/j.bjid.2024.104449
https://doi.org/10.1016/j.bjid.2024.104450

	COMPARAÇÃO DA INCIDÊNCIA DE DENGUE NO RIO DE JANEIRO E NITERÓI, 2008 A 2023
	ENSAIO CLÍNICO PARA AVALIAR A SEGURANÇA E A IMUNOGENICIDADE DA VACINA CHIKUNGUNYA (VLA1553) EM DOSE ÚNICA EM ADOLESCENTES DE 12-17 ANOS: RESULTADOS DE 28 DIAS APÓS IMUNIZAÇÃO NO BRASIL
	ACCREDIT: VALIDATION OF A CLINICAL SCORE FOR PROGRESSION OF COVID-19 WHILE HOSPITALIZED
	EFICÁCIA DA 20-HIDROXIECDISONA ORAL (20E) EM ADULTOS COM COVID-19 GRAVE (COVA): UM ESTUDO RANDOMIZADO, CONTROLADO POR PLACEBO, DE FASE 2/3
	THE USE OF DIGITAL TOOLS AND TECHNOLOGY FOR MAPPING AND MITIGATING THE RISK OF INFECTIOUS DISEASE IN BUSINESS TRAVELERS
	CAN THE RS2234246 POLYMORPHISM IN THE TREM-1 GENE BE RELATED TO THE CLINICAL COURSE IN INDIVIDUALS INFECTED WITH PLASMODIUM VIVAX IN AN ENDEMIC AREA OF THE BRAZILIAN AMAZON?
	INTERVENÇÃO EDUCATIVA E AÇÕES EM SAÚDE PARA A PREVENÇÃO DAS PARASITOSES INTESTINAIS ENTRE CRIANÇAS CARENTES
	POLYMORPHISMS IN THE CYP-450 GENE AND MALARIA: A GENOTYPIC AND PHENOTYPIC RELATIONSHIP WITH THERAPEUTIC FAILURE
	WORLDWIDE GENETIC POLYMORPHISM OF CIRCUMSPOROZOITE PROTEIN IN PLASMODIUM VIVAX SEQUENCES: A SYSTEMATIC REVIEW
	ANÁLISE DO PERFIL EPIDEMIOLÓGICO DAS INTERNAÇÕES POR FEBRE AMARELA NO PAÍS ENTRE 2019 E 2023
	APRENDIZADOS E DIFICULDADES NO MANEJO DE UM SURTO DE COQUELUCHE EM UM HOSPITAL UNIVERSITÁRIO DO RIO DE JANEIRO: RELATO DE EXPERIÊNCIA
	CARACTERIZAÇÃO FENOTÍPICA E GENOTÍPICA DA RESISTÊNCIA ANTIMICROBIANA EM ISOLADOS CLÍNICOS DE CORYNEBACTERIUM HESSEAE
	ESTUDO ECOLÓGICO DAS NOTIFICAÇÕES E ÓBITOS POR FEBRE MACULOSA EM PACIENTES PEDIÁTRICOS NA REGIÃO SUDESTE NO BRASIL ENTRE OS ANOS DE 2018 A 2022
	INVESTIGAÇÃO DE COXIELLA BURNETII EM PACIENTES COM HEPATITE SEM ETIOLOGIA DEFINIDA NO RIO DE JANEIRO
	TRICHINOSIS OUTBREAK IN LA PLATA. CLINICAL AND EPIDEMIOLOGICAL CHARACTERISTICS OF 10 PEDIATRIC CASES
	A AMPLIAÇÃO DO ACESSO À PREP COM A IMPLANTAÇÃO DO ATENDIMENTO MULTIPROFISSIONAL EM UM MUNICÍPIO DO RIO DE JANEIRO
	A ESPIRITUALIDADE COMO FATOR DE PROTEÇÃO PARA DEPRESSÃO EM PESSOAS VIVENDO COM HIV
	CARACTERIZAÇÃO DA MICROBIOTA INTRATUMORAL DO CÂNCER CERVICAL
	CONCENTRAÇÃO DA QUIMIOCINA CXCL13 NO LÍQUIDO CEFALORRAQUIDIANO PARA DIAGNÓSTICO E MONITORAMENTO DA NEUROSSÍFILIS EM PESSOAS VIVENDO COM O HIV
	DOENÇA MULTICÊNTRICA DE CASTLEMAN EM PACIENTE HIV POSITIVO
	GESTANTES VIVENDO COM O HIV - O CUIDADO PRÉ-NATAL COMO UMA BOA OPORTUNIDADE PARA SAÚDE REPRODUTIVA FEMININA
	INFECÇÃO GRAVE POR RHODOCOCCUS HOAGII EM PACIENTE VIVENDO COM HIV (PVHIV) E IMUNOSSUPRESSÃO AVANÇADA: UM RELATO DE CASO
	LINFOMA DE BURKITT DE VESÍCULA BILIAR EM UMA CRIANÇA VIVENDO COM HIV: RELATO DE CASO
	O IMPACTO DOS FATORES SOCIODEMOGRÁFICOS NA REALIZAÇÃO DO PRÉ-NATAL EM GESTANTES CUJOS FILHOS FORAM DIAGNOSTICADOS COM SÍFILIS CONGÊNITA
	SÍFILIS AGUDA COM APRESENTAÇÃO ATÍPICA DE PSEUDOTUMOR ANORETAL: UM RELATO DE CASO
	SÍFILIS OCULAR COM VDRL NEGATIVO EM MULHER DE 71 ANOS E NÃO-HIV, APRESENTANDO UVEÍTE INTERMEDIÁRIA BILATERAL: UM RELATO DE CASO
	UMA INICIATIVA INTERSETORIAL PARA A AMPLIAÇÃO DO RASTREAMENTO DAS HEPATITES VIRAIS E OUTRAS INFECÇÕES SEXUALMENTE TRANSMISSÍVEIS NAS RESIDÊNCIAS TERAPÊUTICAS EM UM MUNICÍPIO DO RIO DE JANEIRO
	IMPACT OF THE LGBT+ RIGHTS ON REPORTING CASES AND DEATHS OF MPOX GLOBALLY: RELATIONSHIPS WITH THE LGBT+ RIGHTS INDEX DURING 2022-2024 EPIDEMICS
	LYME'S DISEASE, AN IMPORTED ZOONOSIS. CRITICAL ANALYSIS OF PRESENCE IN ARGENTINA
	MODELAGEM DA CARGA DE SAÚDE PÚBLICA DO VÍRUS SINCICIAL RESPIRATÓRIO E O IMPACTO DA VACINA VSR ADJUVANTADA (RSVPREF3) EM ADULTOS COM 60 ANOS OU MAIS NO BRASIL
	RELATIONSHIPS BETWEEN MORBIDITY AND MORTALITY FROM MPOX AND THE HUMAN DEVELOPMENT INDEX (HDI) GLOBALLY DURING 2022-2024 EPIDEMICS
	RELATIONSHIPS BETWEEN MORBIDITY FROM MPOX AND INTERNATIONAL TOURISM GLOBALLY DURING 2022-2024 EPIDEMICS
	VACINA DE PREFUSÃO DE PROTEÍNA F DO VÍRUS SINCICIAL RESPIRATÓRIO ADJUVANTADA (RSVPREF3OA) É IMUNOGÊNICA E BEM TOLERADA EM ADULTOS 50-59 ANOS, INCLUINDO ADULTOS COM RISCO AUMENTADO DE DOENÇA POR VSR
	ESTUDO ECOLÓGICO RETROSPECTIVO DE SÍFILIS CONGÊNITA NO ESTADO DO RIO DE JANEIRO 2010-2022
	INCIDÊNCIA DE SÍFILIS CONGÊNITA: ESTUDO RETROSPECTIVO
	MANIFESTAÇÕES DA SÍFILIS CONGÊNITA EM CASOS DE SURDEZ INFANTIL
	PREVALÊNCIA DE STAPHYLOCOCCUS AUREUS E MRSA EM AMOSTRAS DE TRATO RESPIRATÓRIO INFERIOR DE PACIENTES COM FIBROSE CÍSTICA
	UTILIDADE DO PAINEL BIOFIRE&reg; JOINT INFECTION NO DIAGNÓSTICO DE PACIENTES COM SUSPEITA DE ARTRITE SÉPTICA EM UM HOSPITAL PEDIÁTRICO DE TERCEIRO NÍVEL
	INFECÇÕES FÚNGICAS INVASIVAS EM PACIENTES ONCOLÓGICOS EM UM HOSPITAL PEDIÁTRICO DE TERCEIRO NÍVEL
	LOBOMICOSE: A IMPORTÂNCIA DA EPIDEMIOLOGIA PARA O DIAGNÓSTICO
	MUDANÇA NA EPIDEMIOLOGIA DE CANDIDEMIA: DADOS DE UM HOSPITAL DE ALTA COMPLEXIDADE
	PARACOCCIDIOIDOMICOSE ANAL: APRESENTAÇÃO INCOMUM DE DOENÇA FÚNGICA
	RELATO DE CASO: PARACOCCIDIOIDOMICOSE NA FORMA JUVENIL SUBAGUDA COMPLICADA EM SÍNDROME COLESTÁTICA
	ANÁLISE GENÖMICA DE AMOSTRAS KLEBSIELLA SP. PRODUTORAS DE CARBAPENEMASES ISOLADAS NO RIO DE JANEIRO
	ESPECTROSCOPIA DE INFRAVERMELHO TRANSFORMADA DE FOURIER PARA CLASSIFICAÇÃO DE SOROTIPOS CAPSULARES DE Streptococcus pneumoniae DE PACIENTES PEDIÁTRICOS COM DOENÇA INVASIVA
	ENDOCARDITE INFECCIOSA POR S.LUGDUNENSIS: UMA SÉRIE DE CASOS MULTICÊNTRICA BRASILEIRA
	FORMAÇÃO DE BIOFILME, SUSCEPTIBILIDADE ANTIMICROBIANA E ENSAIO DE LETALIDADE USANDO MODELO IN VIVO GALLERIA MELLONELLA, DE STAPHYLOCOCCUS HOMINIS ISOLADOS DE HEMOCULTURA DE PACIENTES HOSPITALIZADOS
	IMPACTO DA INTERVENÇÃO NO USO DE ANTIMICROBIANOS EM UNIDADE DE TERAPIA INTENSIVA (UTI)
	IMPACTO DA PANDEMIA DA COVID-19 NA RESISTÊNCIA ANTIMICROBIANA DE CEPAS DE STAPHYLOCOCCUS AUREUS ISOLADAS DE HEMOCULTURA
	RELATO DE CASO DE ENDOCARDITE POR CANDIDA TROPICALIS ASSOCIADA À SÍNDROME DE REFRATARIEDADE PLAQUETÁRIA
	MANEJO DE ANEURISMA INFECCIOSO DE AORTA ABDOMINAL POR S. PNEUMONIAE
	EPIDEMIOLOGIA DAS INFECÇÕES FÚNGICAS INVASIVAS EM UMA COORTE CONTEMPORÂNEA DE RECEPTORES DE TRANSPLANTE HEPÁTICO
	CONHECIMENTOS SOBRE A AÇÃO DOS MOSQUITOS GENETICAMENTE MODIFICADOS NO CONTROLO DA DENGUE E OUTRAS ARBOVIROSES, NA REGIÃO AUTÓNOMA DA MADEIRA, PORTUGAL
	MOSQUITOS GENETICAMENTE MODIFICADOS: OPINIÕES E ATITUDES NA POPULAÇÃO DA ILHA DA MADEIRA APÓS SURTO DE DENGUE
	PROGRAMA DE STEWARDSHIP DE ANTIMICROBIANOS: INDICADORES DAS UNIDADES CLÍNICAS NÃO-CRÍTICAS DE UM HOSPITAL PEDIÁTRICO
	RELATO DE CASO: EMBOLIA PULMONAR SÉPTICA EM MULHER JOVEM SECUNDÁRIA A TROMBOFLEBITE JUGULAR - SÍNDROME DE LEMIERRE
	STANDARDIZED METHODOLOGY FOR IDENTIFYNG FEVER ETIOLOGY IN NON-SEVERE PATIENTS IN RIO DE JANEIRO, BRAZIL: A PROSPECTIVE OBSERVATIONAL STUDY
	TREINAMENTO IN LOCO ATRAVÉS DE CASOS CLÍNICOS: FERRAMENTA DE CICLO DE MELHORIA EM UM PROTOCOLO DE SEPSE
	Diagnóstico de mpox em mulher cisgênero no contexto de aumento da transmissão comunitária em 2023/2024 - um relato de caso
	MODELAGEM IN SILICO DAS PROTEÍNAS RV0678 E MMPL5 PARA ANÁLISE DOS MECANISMOS DE RESISTÊNCIA À BEDAQUILINA EM MYCOBACTERIUM TUBERCULOSIS

