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OBJETIVOS: Avdiar o impacto da realizagdo rotineira da prova rdpida para pesquisa de
estreptococo do grupo A (PRE) no diagnéstico e tratamento da faringotonsilite aguda em
criancas e adolescentes atendidos em um Hospital Geral. METODOS: Trata-se de um estudo
prospectivo, observacional, de protocolo de atendimento, instituido num Pronto-Socorro Infantil
de Hospital Geral para o atendimento de criancas e adolescentes com diagndstico de
faringotonsilite aguda. RESULTADOS: Foram estudadas 1039 criangas e adolescentes. Com
base no quadro clinico, antibidtico seria prescrito em 530 pacientes (51%), e com o uso da PRE
e/ou cultura de orofaringe foi prescrito em 268 (25,8%) pacientes. Das 509 criangas que néo
receberiam antibidtico pelo quadro clinico, 157 tiveram PRE e/ou cultura de orofaringe positiva.
O diagndstico baseado no quadro clinico apresentou sensibilidade de 63,06% (IC-95%:62,95-
63,17%); especificidade de 57,33% (1C-95%:57,25-57,41%); valor preditivo positivo de 50,57%
(1C-95%:50,47-50,66%) e valor preditivo negativo de 69,16% (1C-95%: 50,47-50,66%).
CONCLUSOES: Neste estudo o diagndstico clinico da faringotonsilite estreptocdcica mostrou
baixa sensibilidade e especificidade. O uso rotineiro da prova rdpida para pesquisa de
estreptococo permitiu uma reducéo do uso de antibiético o que pode diminuir o risco de eventos
adversos, bem como, o risco de aumento de infeccdes resistentes. Além de favorecer a
identificacdo de criancas e adolescentes com faringotonsilite estreptocécica que ndo receberiam
antibidtico e estariam sob o risco das complicagdes da infecgdo estreptocdcica, supurativas e ndo
supurativas, em especial, a febre reumética. E, por fim, a possibilidade de se erradicar o
estreptococo beta-hemolitico do grupo A que, eventualmente, pode ser causa de doencas
invasivas e até morte.

http://anai s.sbp.com.br/trabal hos-de-congressos-da-sbp/19-congresso-brasil eiro-de-infectol ogia-peditri ca/0160-i mpacto-do-uso-de-tecni cas-microbiol ogicas-para-

estreptococo.pdf



