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Febres hemorragicas brasileiras:
Diagnostico diferencial

Jose Maria Cavalcanti Constant
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Caso clinico

« Homem de 28 anos, comerciario, residente e procedente de
Arapiraca (Rua Sizino Barbosa s/n - Canafistula), chega ao Servico
de Urgéncia, com queixas de febre alta, calafrios, cefaleia, dores
generalizadas e manchas no corpo; quadro iniciado ha cerca de 14
horas.

« Exame fisico

- Febril - 39,8°C, estado geral comprometido, porem consciente.
Lesoes purpuricas e equimoticas nos membros superiores e tronco.

BNF, RCR 2t. Taquicardia. MV normal. Abdome NDN. Nuca livre.



Caso clinico

stica imediata: “Dengue hemorragico”















Alem disso

« Formas complicadas (hemorragica € uma) costumam aparecer apos um
acometimento anterior (o paciente nunca teve dengue. Sim, mas...)

« No dengue as hemorragias (e outra complicacao até mais importante),
surgem apos o desaparecimento da febre (por volta do 5° dia de doenca)

» “Dengue, quando melhora piora” - Celso Tavares

 Porque tais complicacoes nao dependem exclusivamente do virus e da carga
viral. A participacao do sistema imunologico - auto agressao - parece ser
fundamental






Dengue ja era
Nova hipotese: Meningococcemia
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Conduta terapéutica empirica

(enquanto chegam resultados dos exames

» Ceftriaxona 2 g de 12/12 horas - IV
(A melhor opcao)

» Qutras opcoes:
Penicilina G Potassica - 500.000 U.l./kg/dia I.V. (3 / 3 horas)
Ampicilina - 200 a 400 mg/kg/dia I.V. ( 6 / 6 horas)

 Obrigatorio o uso de Corticoide nos primeiros dias do tratamento

(liberacao macica de endotoxinas pela acao dos bactericidas)
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No aguardo da hemocultura, outras hipoteses
diagnosticas foram lembradas

%/ * Leptospirose: Leptospira, bacteria eliminada pela urina de animais

(especialmente ratos) o T

« Nao houve contato do paciente com aguas
contaminadas por urina de roedores

e

» Apesar dos sintomas gerais e hemograma compativeis, na
leptospirose ictero-hemorragica (doenca de Weil) o sangramento
nao € precoce, COMO hesse caso
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Febre purpurica brasileira




Clinica

/

« Comumente apresenta-se como uma doenca benigna, de curta
duracao (3 a 5 dias), com febre, dores abdominais, vomitos fugazes,
diarreia leve e conjuntivite purulenta.

« Em alguns pacientes o quadro evolui para septicemia.

» Seguem-se as lesoes purpuricas, mais em extremidades, hemorragias
disseminadas, choque e morte.
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E preciso pensar em quase tudo “que pode
fazer sangrar”

 Febre amarela

 Paciente nao viajou para a zona endémica (regioes norte
e centro-oeste) da Febre Amarela Silvestre

« Familia informa que, durante o recente surto (2017), ele
morava ha Bahia e foi vacinado - eficacia de 97%

* Cobertura durante 10 anos
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Ainda podendo fazer sangrar




Malaria e endemica

-« Amazonia

e Agentes: Plasmodium falciparum e P. vivax - 95 7% dos casos
P. malariae (5%). P. ovale inexistente no Brasil

* Transmissao: mosquitos do género Anopheles

+ Surto no Espirito Santo em 2018 e em Sao Miguel [
dos Milagres, na década de 1980 |

e Ha cerca de 12 anos - 3 casos de malaria vivax
em Arapiraca (pessoas egressas do Acre)




Carta anofelica de Alagoas

SECRETARIA EXECUTIVA DE SAUDE DE ALAGOAS
PRO O DE VIGILANCIA EPIDEMIOLOGICA
NUCLEO DE ENTOMOLOGIA DE ALAGOAS

DISTRIBUICAO GEOGRAFICA DAS ESPECIES
DE ANOPHELES

B Area de risco para reintrodugio de plasmodivm

Fonte: Nucleo de entomologia de alagoas - (NEAL)




— Ch RT PCR
egou o

Neissseria meningitidis tipo B

Neisseria meningitidis (atende tambem pelo nome de
mMeningococo)

Diplococo Gram negativo intracelular exclusivo

Lembrar que € um caso de sepse. Se houvesse
meningite - bacterioscopia do liquor...

12 tipos antigénicos. Os mais comuns: A, B, CWeY
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la populacao da grande Sao Paulo









Doenca meningococica em Alagoas

«*em vinculos,

) pelo mesmo



E ja que la atras se pensou em arbovirose -
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Dengue, Zika e Chikungunya

Subita e alta Baixa ou inexistente Alta
Inexistente ou apos 3° dia No principio. Pruriginoso Nem sempre
Intensa. Muscular Ausente ou discreta Muito intensa. Articular
Nao

Sim
(Extravasamento de plasma)







Mayaro e Oropouche




Febre Amarela

» Seria anacronico falar dela?
* Situacao em 2017. Deitado ... em berco espléndido
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Febre amarela




Transmissores da febre amarela silvestre
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Febre amarela - o que conteve a epidemia: -

Preparada com virus vivo atenuado

 Uma dose - 0,5

* Protecao - 10 diz

« Capacidade imus



Para acessar a aula

* Acesse 0 QR code ao lado:
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