T ODMGRESSD BRASILENRD DE

- E 100% PRESENCIAL

*‘:t Hotel Windsor Barra

Trabalhos Cientificos

Titulo: Tuberculose Grave Em Adolescente

Autores: GABRIELA ALBERNAZ CAMPOS (HOSPITAL MUNICIPAL JESUS), MARIA BEATRIZ
TAVARES CAMACHO PEREIRA (HOSPITAL MUNICIPAL JESUS), ANA LETICIA
FERNANDES COELHO DE OLIVEIRA (HOSPITAL MUNICIPAL JESUS), LILIA MAIA
SILVA (HOSPITAL MUNICIPAL JESUS), ISABELA TEIXEIRA BRAGANCA (HOSPITAL
MUNICIPAL JESUS), VITORIA SANTOS MALHEIROS DE ARAUJO (HOSPITAL
MUNICIPAL JESUS), THAIS SOARES DO NASCIMENTO (HOSPITAL MUNICIPAL
JESUS), ADRIANA PAIVA DE MESQUITA (HOSPITAL MUNICIPAL JESUS), ANA
LUCIA MICELI (HOSPITAL MUNICIPAL JESUS), DANIELA RABELLO FRANCO
(HOSPITAL MUNICIPAL JESUYS)

Resumo: A tuberculose (TB) € uma doenca infecciosa, causada pelo Mycobacterium tuberculosis.
Criangas e adolescentes com menos de 15 anos representam cerca de 11% de todas as pessoas
com TB globamente. Menos de 2% da populacéo é acometida pela forma disseminada, que é
apresentacdo incomum em imunocompetentes e define-se como lesdo pulmonar aiada a um ou
mais focos extrapulmonares ou mais de dois focos extrapulmonares associados. "O objetivo foi
relatar o caso de um adolescente que evoluiu com forma grave da doenca. VCM, 15 anos,
masculino, com tosse persistente, febre, sudorese noturna e emagrecimento. Apds 4 meses,
procurou clinica da familia, sendo iniciado empiricamente esquema RIPE, porém, interrompido
apos 4 dias devido a vomitos, febre e queda do estado geral. Procurou o servigo de emergéncia,
sendo internado. Ao exame: Emagrecido e ausculta com murmurio vesicular abolido em base
esguerda. ""Teste tuberculinico de 15mm, escarro com baciloscopia negativa e TRM-TB
detectével. Anti-HIV n&o reagente. Radiografia de térax com derrame pleural parapneumonico a
esguerda. Foi reiniciado esquema RIPE. Por persisténcia dos episodios de vomitos realizou
tomografia de cranio que demonstrou tuberculomas e pun¢do liquorica com ADA elevada,
predominio de mononucleares, aumento de proteinas e diminuicdo de glicose. Sendo introduzido
o corticoide venoso. Evoluiu com melhora clinica e radiologica. "Desse modo, € de extrema
importancia a adocdo de préticas profissionais que contemplem o diagnéstico e tratamento da
TB, visando evitar que o0 atraso na procura dos servicos publicos bem como o baixo grau de
suspeicdo, levem a desfechos desfavoraveis.
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