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Resumo: INTRODUCAO - A bactéria Elizabethkingia meningosepticum é um bacilo gram-negativo n&o
fermentador, frequente na natureza e costuma ser resistente a maioria dos antibioticos para Gram
negativos (aminoglicosideos, beta-lactdmicos). E susceptivel a Vancomicina, quinolonas e
Sulfametoxazol-trimetropim. Coloniza ambientes hspitalares e equipamentos médicos, sendo um
germe hospitalar oportunista. A maioria das infeccOes é representada pela meningite neonatal,
mas pode causar pneumonia, endocardite, celulite, infeccdes abdominais e bacteremia pds
cirargica em imunodeprimidos. RELATO DO CASO - LCLS, feminina, data de nascimento
23/01/2017, chega ao hospital em 04/06/2018 com queixa de febre e dispnéia ha um dia. Esteve
internada em outro servico de dia 17 a 27 de maio para tratamento de pneumonia, recebendo
Ceftriaxone e Claritromicina. Tem antecedente de duas internacfes anteriores por pneumonia e
presenca de forame oval pérvio, aém de fascies tipica de Sindrome de Down. Na entrada a
freqlencia respiratoria de 72 mov./min, com murmurio vesicular diminuido globalmente, com
sibilos difusos e sinais de desconforto respiratério com tiragem de furcula, subdiafragmética e
intercostal. Rx de térax mostrava hiperinsuflagdo. Submetida a intubacéo orotraqueal e medicada
com Cefepime e oseltamivir. Identificado Metapneumovirus na pesguisa de secrecdo traqueal e
evoluiu com quadro de sepse, recebendo volume e drogas vasoativas, sendo associada
Vancomicina ao esquema terapéutico. Evoluiu com pneumonia bilateral+ PARDS e no dia 10/6
foi identificada Elizabethkingia na cultura de secrecdo traqueal, que a principio foi considerada
contaminante, mas como a paciente evoluia com febre mantida e ndo foram identificadas outras
bactérias foi tratada com SMZ+ TMP introduzido em 18/6, com remissdo da febre em 26/6. A
possibilidade de imunodeficiéncia suscitou uma investigagdo, com imunoglobulinas e
complemento normais, com angiotomografia mostrando sindrome heterotaxica asplénica com
isomerismo esquerdo. COMENTARIOS - Infecgbes por germes oportunistas podem acontecer no
contexto de infecdes hospitalares, porém sempre deve-se pesquisar a possibilidade de
imunodeficiéncias. Sabe-se que a sindrome de Down por si € um fator de risco para infecces
bacterianas, causadas por bactérias frequentes na comunidade. A identificacdo da bactéria
Elizabethkingia levantou a hipotese de imunodeficiéncia mais severa, indicando investigacéo que
resultou no diagndstico de sindrome heterotéxica. Essa sindrome pode se associar com asplenia
(mais comum no isomerismo direito) ou micropoliesplenia (mais comum no esquerdo), o que
caracteriza imunodepressdo. Vae salientar também o perfil de sensibilidade antimicrobiana da
bactéria em questdo, que ndo costuma ser susceptivel aos antibidticos habituais para bactérias
gram-negativas. Ressalta-se a necessidade de valorizacdo desses germes oportunistas em
contexto hospitalar, bem como investigagéo de imunodepresséo nos pacientes infectados.

http://anai s.sbp.com.br/trabal hos-de-congressos-da-sbp/20-congresso-brasil eiro-de-infectol ogi a-peditri ca/ 0053-i nfeccao-por-el i zabethkingi a-meningosepti cum-a. pdf



