INFECCAO HUMANA POR BRUCELOSE EM ADULTO COM CARDIOPATIA
CONGENITA - UM RELATO DE CASO

1. Introduc&o/Fundamentos

A brucelose € uma doenca infecciosa, causada por uma bactéria do género Brucella
que, apesar de ser primaria de animais, o homem pode ser infectado
acidentalmente. Devido a gravidade da doenca, que se manifesta com sintomas
inespecificos ou com complicacdes, este trabalho apresenta o relato de um paciente
gue fechou diagndstico para a mesma.

2. Objetivos

Relatar o caso de um paciente jovem, portador de cardiopatia congénita, com
histéria prévia de contato com gados, com diagndstico para Brucelose e apresentou-
se com alta suspeita de complicacdo cardiaca.

3. Delineamento/Métodos

Este trabalho foi elaborado a partir de informacBes coletadas no prontuério do
paciente, juntamente com exames realizados, constituindo assim um relato de caso.

4. Relato do Caso

Paciente sexo masculino, 19 anos, deu entrada no servico com queixa de
tosse seca ha 20 dias, com piora apos alimentacdo e, apesar de negar episoédios
anteriores de febre, encontrava-se febril na admissao.

Como comorbidade, referia apenas cardiopatia congénita ndo especificada,
sem uso de medicacdes. Relatava contato com gado, 2 meses antes, quando
ajudava o pai na fazenda.

Ao exame fisico, apresentava-se em bom estado geral, consciente, febril,
eupneico. Ausculta cardiaca com sopro sistolico e pulmonar sem alterac6es. Foram
entdo solicitados laboratoriais, os quais evidenciaram anemia hipocrémica e
microcitica. Tomografia computadorizada de térax e abdome mostrando
cardiomegalia e hepatoesplenomegalia.

Paciente foi internado para melhor investigacdo do quadro. Devido a historia de
contato com gado, foi solicitado reacdo em cadeia da polimerase para brucelose,
com resultado positivo. Iniciado entédo antibioticoterapia com Ceftriaxona e Oxacilina.
Por causa do sopro sistolico, foram solicitadas hemoculturas (negativas) e
ecocardiograma transtoracico, evidenciando prolapso mitral e valvula adrtica
bivalvulada.



Paciente fechou diagnéstico para Brucelose e, por ainda continuar apresentando
febre, foi necessario escalonar o antibidtico para Vancomicina e Cefepime. Apesar
do diagnéstico, ainda era necessario descartar endocardite bacteriana como
complicacdo cardiaca, uma vez que 0 mesmo apresentava clinica compativel com
tal. Solicitado um ecocardiograma transesofagico, que nédo chegou a ser realizado,
devido a evaséo do paciente.

5. Conclusdes / Consideracdes finais

O caso evidencia a importancia da identificacdo da doenca no homem, infectado
acidentalmente, mas que necessita de um tratamento correto e atencdo em relacéo
as possiveis complicagdes.



