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Tuberculose Pulmonar Em Pacientes Pediatricos Com Sindrome De Down: Experiéncia De Uma
Unidade No Brasil.
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Resumo: A Sindrome de Down (SD) apresenta alteragdes no sistema imunolégico, particularmente nos
linfocitos T e nas células do tipo Natural Killer, aumentando o risco de infecgdes. "Ao NOsso
conhecimento, ndo ha informagdes robustas mostrando diferenca na incidéncia de tuberculose
(TB) na SD, particularmente na faixa etéria pediétrica, 0 que motivou a descri¢cdo da casuistica de
Nosso servico."Analise retrospectiva de casos de TB pulmonar em menores de 18 anos internados
no periodo de janeiro de 2020 a fevereiro de 2024 de uma unidade, onde foram selecionados 91
pacientes com TB, selecionado, desse conjunto, cinco portadores de SD. Sendo ainda utilizado
teste exato da distribuicdo de Poisson."Neste periodo, cinco (5,5%) das 91 criangas com
diagndstico de TB apresentavam SD, sendo 3 do sexo feminino, com média de idade de 144,8
(48 — 211) meses, das quais 3 eutroficas e 2 com risco de desnutrigdo. Todas apresentavam febre
e tosse, com inicio dos sintomas variando entre 15 dias a um ano de duragcdo. Trés 3/5
necessitaram de oxigénioterapia, um necessitou de ventilagdo mecanica invasiva. O padréo
radiol6gico variou, infiltrado difuso nos lobos superiores (1), infiltrado miliar (3), alargamento e
adenomegalia mediastinal (2), cavitagéo (1), padrdo de “arvore em brotamento” (1) e opacidade
consolidativa (1). RT-PCR para MT, cultura para MT e pesquisa de BAAR foram positivas
respectivamente em 4/5, 2/5 e 2/5 todos de lavado gastrico e BAAR 1/1 de aspirado traqueal. 4/4
amostras eram sensiveis a rifampicina e 1/3 mostrou-se resistente a isoniazida. O teste de
liberacdo de interferon-gama resultou reagente no Unico paciente em que foi realizado. Prova
tuberculinica resultou em reator de 10 e 16 mm nos 2 pacientes em gue foi feito o exame. Os dois
pacientes em que foi aplicada tabela de critérios de probabilidade de diagnéstico de TB em
criancas atingiram 45 pontos. Um foi confirmado COVID-19 e outro de Influenza B. A
oxigenioterapia foi necessaria na maioria dos pacientes 3/5 e um deles evoluiu com necessidade
de ventilagdo mecanica invasiva." Considerando que a SD ocorre em 1 a cada 700 nascidos vivos,
o fato de representar 5,5% de nossa casuistica sugere uma vulnerabilidade aumentada a TB
pulmonar em relacdo a populagdo pediétrica sem SD. Com base nos dados de incidéncia de SD e
tuberculose pedidtrica no Ceard, estima-se que a cada ano nascem 178 novos SD e 250 novos
casos de tuberculose pedidtrica a cada ano no estado. Supondo independéncia entre estas
condigdes, a probabilidade de encontrar cinco casos de SD com TB em um periodo de quatro
anos € menor que 0,01%, mesmo considerando toda a populacéo do Ceard, calculando por um
teste exato da distribuicdo de Poisson. O diagnostico demanda instrumentos laboratoriais
cléssicos e de biologia molecular, inclusive de amostras ndo respiratérias, como o lavado
géstrico, para aumentar a possibilidade da confirmacdo diagnostica. A suspeita de TB deve ser
sempre levantada em criangas com SD e quadros respiratérios graves.
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