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Elizabethkingia meningoseptica: relato de caso de infeccao atipica
multiresistente em unidade de terapia intensiva no Norte Fluminense
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Luiz Antonio Eckhardt de Pontes

RESUMO

A Elizabethkingia meningoseptica, ¢ uma bactéria aerobica gram-negativa de rara prevaléncia, com
potencial de desencadear graves infecgdes, bem como indice relevante de multipla resisténcia a an-
tibioticoterapia. Relaciona-se com quadros de meningite, septicemia, pneumonia, infecgdes do trato
urinario, infecgdes cutaneas e associadas a dispositivos externos, com uma taxa de mortalidade de
30-54% Identifica-se individuos imunocomprometidos e neonatos como grupos mais afetados, prin-
cipalmente em ambientes nosocomiais. Tal patogeno possui poucos relatos no Brasil, sendo a altima
publicagdo no ano de 2014 em Recife-PE, apresentando uma maior prevaléncia na Asia e Europa.
Apresentamos aqui evidéncias da presenca de uma infeccao atipica e multirresistente por Elizabe-
thkingia meningoseptica, seu manejo terapéutico realizado em uma unidade de terapia intensiva no
Norte Fluminense, bem como o curso da doenca, que resultou em obito. Paciente masculino, 49 anos,
foi admitido na UTI do Hospital Alvaro Alvim (HEAA) no municipio de Campos dos Goytacazes,
apos transferéncia de um hospital piblico. Com suspeita inicial da sindrome pulmao-rim, juntamente
de outros quadros agravantes como choque séptico pulmonar ¢ DRC agudizada dialitica, foi tratado
empiricamente com vancomicina + meropenem, porém sem melhora evolutiva e com instabilidade
hemodinamica, havendo necessidade de traqueostomia e uso de drogas vasopressoras. Solicitados
exames de imagem e cultura por amostra de sangue e secrecao traqueal, em que os resultados de-
monstraram no isolamento das amostras, a bactéria Elizabethkingia meningoseptica, com auséncia do
antibiograma por escassez do padrdo de interpretagcdo para tal germe. A tomografia de torax revelou
opacidades em vidro fosco, opacidades alveolares e areas de broncograma aéreo em ambos os pul-
moes ¢ mais acentuados em bases pulmonares. Com isso, foi prescrito esquema medicamentoso com
levofloxacino + piperacilina/tazobactam + sulfametoxazol/trimetoprim. Além da antibioticoterapia,
foi instituido tratamento de suporte, reposi¢ao de eletrolitos e ajustes de parametros ventilatorios.
Aproximadamente dez dias apos o inicio da nova conduta terapéutica, o paciente evolui com parada
cardiorrespiratoria, sendo assistido pela equipe com repetidas manobras de reanimagao, sem sucesso.
O complexo desfecho deste caso estd intimamente relacionado a dificuldade em definir uma terapia
eficaz para o microrganismo identificado, uma vez que os tratamentos empiricos convencionais se
mostraram ineficazes. Apesar de o diagndstico inicial ndo ter sido confirmado, a resisténcia a multi-
plos farmacos representa um desafio alarmante para o sistema de saude, pois impede a implementagao
de tratamentos direcionados. O isolamento dessa bactéria demonstra a urgéncia de um controle eficaz
contra agentes infecciosos multirresistentes.
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