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Tuberculose Como Emergéncia Infecciosa No Curso De Doencgas Reumaticas — Série De Casos
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Introducdo: A tuberculose (TB) pode ser uma emergéncia infecciosa nos pacientes com doencas
reuméticas imunomediadas (DRIM) devido a maior chance de evolugdo com formas graves.
Objetivo: Descrever caracteristicas de criancas e adolescentes com DRIM e TB diagnosticada
durante hospitalizagdo, admitidos em servico de emergéncia de hospital terciario. Métodos:
Estudo descritivo, observacional e retrospectivo, incluindo pacientes de 0-18 anos com DRIM, e
TB diagnosticada durante hospitalizacdo, admitidos em servico de emergéncia de hospital
terciario, entre janeiro de 2000 a janeiro de 2021. Resultados: Foram incluidos 6 pacientes com
idade média de 118 meses (73-180), a maioria do sexo masculino (4/6). Dois pacientes foram
diagnosticados com tuberculose pulmonar (TBP), 2 de TB extrapulmonar (TBEP) - pele e
peritonio - e 2 de TB combinada (miliar e pleural). As doencgas reumaticas de base foram: |Upus
eritematoso sistémico juvenil (2), artrite idiopatica juvenil (2), dermatomiosite juvenil (1) e
poliarterite nodosa (1). As medicagdes imunossupressoras e biol6gicos em uso foram: corticoide
(5), metotrexato (2), ciclosporina (1), etanercepte (1). Entre os sintomas, o mais frequente foi a
febre (5), seguida da perda ponderal (2) e hemoptise (1). Ao exame fisico, 5 apresentavam
ausculta reduzida, 4 hepatoesplenomegalia, 4 ascite, 3 taquidispneia, 3 hipoxia, 1 adenomegaliae
1 rash (TB cuténed). Havia alteracOes radiol 6gicas em todos os pacientes: aumento mediastinal e
nodulos miliares (1), infiltrado micronodular difuso (1), opacificacdo aveolar (2) e derrame
pleural (1). Trés pacientes necessitaram de internacdo em UTI. Um paciente evoluiu ao 6bito
devido a sindrome de ativacdo macrofégica pela atividade persistente da doenca de base e
infeccdo associada. A baciloscopia foi negativa em todos, o teste rapido molecular foi detectado
em 4 pacientes. Conclusdo: Os achados ressaltam a necessidade de considerar a TB como uma
emergéncia infecciosa nos pacientes com doencas reumaticas, sendo importante a suspeicao
diagnostica e tratamento precoces.
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