O USO DE ADENOSINA DEAMINASE NO DIAGNOSTICO DE TUBERCULOSE
ARTICULAR

Fundamentacéo tedrica/Introducdo: A tuberculose € uma doenca infecciosa de grande prevaléncia
em nosso meio, apresentando repercussfes locais e sistémicas que podem levar a incapacidade.
Diante disto faz-se necessario diagnosticéa-la e trata-la adequadamente, incluindo suas manifestacdes
extrapulmonares, de modo a interromper a cadeia de transmissdo e minimizar suas sequelas.

Objetivo: o objetivo deste estudo é validar o uso da adenosina deaminase (ADA) como ferramenta
auxiliar no diagnostico da tuberculose sinovial, por meio do relato de um caso clinico.

Delineamento e métodos: Realizamos um relato de caso de um paciente com tuberculose
extrapulmonar, especificamente tuberculose sinovial em joelho esquerdo. Utilizamos a dosagem de
ADA no liquido sinovial como importante marcador diagnostico. Foram analisados, além dos
valores de ADA, o liquido sinovial, ressonancia magnética, laboratoriais e culturas do paciente, além
do tratamento e sua evolucéo clinica.

Resultados: S.S.D, masculino, 68 anos quadro iniciado em maio/2023 com a discite e absecessos
paravertebrais, além de sinais flogisticos em joelho esquerdo e dificuldade de deambulacéo. Iniciada
antibioticoterapia empirica devido a discite (Vancomicina e Ceftriaxone, sem qualquer melhora do
joelho apesar da melhora gradual dos demais quadros). A artrocentese revelou crescimento de
Staphilococcus Aureus no liquido sinovial, porém também resultou em ADA fortemente positivo
(199,8 U/, valor de referéncia até 30 U/l), além de celularidade (5% mononucleares e 95%
polimorfonucleares). Juntamente, realizou-se uma revisao de literatura cientifica para direcionar a
conducgédo do caso e como proceder frente a um valor de ADA especialmente alto. Frente a ndo
melhora com antibioticoterapia e germe sensivel tanto a Vancomicina quanto a Ceftriaxone, com
base em extensa revisdo de literatura sobre tuberculose sinovial, concluiu-se que a dosagem elevada
de ADA no liquido sinovial pode ser um indicativo importante para suspeitar de tuberculose
sinovial. Iniciado tratamento para tuberculose extrapulmonar com RHZE, que resultou em melhora
gradual e sustentada a partir do 10° dia de tratamento.

Conclusdes/Consideracdes Finais: A tuberculose extrapulmonar pode representar um desafio
diagndstico. A utilizacdo do ADA no liquido sinovial, quando em valores acima de 30U/, €
importante suporte para o diagndstico precoce e o tratamento adequado, resultando em melhorias na
qualidade de vida do paciente e no encerramento do ciclo e progressao da doenga.
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