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Resumo: As reacOes adversas aos farmacos utilizados no tratamento da tuberculose (TB) ativa com
esguema basico [EB] - rifampicina, isoniazida e pirazinamida, associados ao etambutol, em
adolescentes - e na infecgdo latente por tuberculose (ILTB) - isoniazida ou rifampicina - sdo
eventos classificados como maiores ou menores. O tratamento € baseado na substituicdo dos
f&rmacos (nas reagdes maiores) ou sintométicos (nas menores)."Descrever as reaces adversas
durante o tratamento para TB e ILTB em pacientes pediétricos.” Estudo retrospectivo de 2018 a
2022, com criangas (<10 anos) e adolescentes (> 10anos), com TB ou ILTB que apresentaram
reacdo adversa ao tratamento, baseado na queixa do paciente e/ou em dados de prontuérios.
"Foram incluidos 17 pacientes (9 criancas e 8 adolescentes), sendo 9 casos de TB ativa (8
tratados com EB e 1 com esquema de multirresisténcia) e 8 de ILTB (tratados com isoniazida).
Em relacdo as reacOes adversas, 9/17 apresentaram menores (3/9 TB ativa e 6/9 ILTB). Houve
reag0es maiores em 8/17 pacientes (6 com TB ativa -sendo 1 com TB multirresistente e 2 com
ILTB). As reaces maiores foram: 4/8 hepatotoxidade, 1/8 purpura trombocitopénica idiopatica,
1/8 urticéria grave, 1/8 neurite periférica e 1/8 exacerbacdo do quadro neuroldgico. A troca do
esguema foi realizada em 7/8 dos pacientes com reacOes maiores e 2/9 com menores. As demais
reacoes foram controladas com sintomaticos. "Os pacientes com TB ativa apresentaram maior
frequéncia de reagdes maiores em relacdo a ILTB, possivelmente pela necessidade de associacdo
de farmacos no primeiro grupo.
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