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FACULDADE DE MEDICINA DE RIBEIRAO PRETO
Departamento de Clinica Médica

R REUNIAO CLINICA

ANO 2016 Numero 08

Dia: 08.04.2016 Local: Anfiteatro do CEAPS
Hordrio: 7H30 Modalidade: Discussado de Caso Clinico

Relator: Prof. Dr. Julio Sérgio Marchini

Identificagdo: LRFS, Reg. 0108041F, género feminino, 52anos, casada, do lar.

HMA: Paciente relata que em 2009 foi diagnosticada com SIDA e que apesar de ter
interrompido acompanhamento ambulatorial em julho de 2014, apenas em janeiro de 2015
interrompeu uso dos anti retrovirais.

Em janeiro de 2015 iniciou quadro de dor abdominal e diarreia sem presenca de
elementos anormais( sangue, muco ou pus) e em 23/02 iniciou febre intermitente (38-39°C).
No dia 13/03/15 deu entrada no Pronto Atendimento da Santa Casa de Ribeirdo Preto com
qguadro de:

- fraqueza em membros inferiores,

- disfagia devido lesdes em cavidade oral,

- lesGes herpéticas em regido genital e anal

- relato de perda ponderal de cerca de 30 quilos nos ultimos 3 meses.

Conduta: transferéncia para HCEMRP-USP para seguimento do caso.

Apds internagdo paciente manteve quadro de diarreia (4 a 6 evacuag@es por dia/ fezes
amolecidas). Foi detectado crypstosporidium, culminando na piora significativa da astenia,
desenvolvimento de Insuficiéncia Renal Aguda Pré Renal e disturbio de coagulagdo. Evolugdo
ponderal discutida a seguir.

Devido baixa aceita¢do da alimentacao via oral, no:

dia 10/04 foi iniciado terapia com suplemento oral
hipercaldrico/hiperproteico, porém houve aumento do numero de
evacuagdes e vOmitos.

dia 14/04 foi iniciado acompanhamento pela Comissdo de Terapia Nutricdo
Enteral e Parenteral (CTNEP) sendo indicado inicio lento de Nutri¢cdo
Enteral, administracdo de tiamina dose de ataque e manutencdo,
polivitaminico EV, oligoelementos EV e correcdo de disturbios
hidreletroliticos. Paciente apresentou melhora progressiva do estado
geral , da anorexia e da diarreia.

dia 19/05 encontrava-se em boas condi¢Ges para alta hospitalar com indicacdo
de manutencdo do uso de SNE 1800 Kcal com 71 gramas de proteinas
(34,7kcal/kg e 1,37 g/kg ptn) ao dia.

apos alta hospitalar, paciente abandou tratamento.

dia 31/05 foi readmitida no dia 31/05 com quadro de agita¢cdo psicomotora,
diarreia, astenia, picos febris e recusa do uso de sonda nasoenteral.



dia 3/6 alta.

dia 16/7 compareceu ao ambulatério da nutrologia com quadro de prostracdo,
baixa aceitacdao da dieta via oral e desidratada, sendo reinternada,
reintroduzido de nutrigdo enteral totalizando 1500 kcal com 64 gramas
de proteina apds estabilidade clinica.

dia 24/7 alta.

dia 1/9 nova interna¢do. Quadro de diarreia, desidratacdo e fissura interglitea
e presenca de uUlcera rasa de fundo vermelho préoximo aos grandes
l[dbios. Iniciado acompanhamento com a psiquiatria que detectou
estado confusional agudo hipoativo e episddios depressivos
moderados.

dia 21/9 albumina 1,9 mg/ml e edema +3/+4 sendo indicada reintroduc&o de
Nutricdo Enteral associado a moddulo de proteinas e Nutricdo
Parenteral Periférica. Com o passar dos dias houve melhora do estado
geral, apetite, apresentando condi¢des de alta com Nutricdo Enteral
(1500kcal com 64 gramas de proteina) no dia 09/10. 5 dias apds a alta,
paciente compareceu ao ambulatério da Nutrologia sem SNE,
edemaciada, recusando-se a repassar a SNE por conseguir se alimentar
via oral. Realizado ajuste da dieta VO, devido recusa de SNE.

Atualmente: Paciente esta em seguimento regular na UETDI, mantendo uso de
TARV, boa aceitacdo da alimentacdo VO, apresentando recuperacgdo
do estado nutricional, ganho ponderal, sem edemas no momento. Ndo
compareceu ao retorno ambulatorial com a Nutrologia.

Exames complementares

Alb ProT Fe Ferritina Hb Vit A Vit E Vit B12
19/10/11 3,4 315
09/05/13 3,7 31 57 8,5 551
10/04/15 2,0 5,2 38 689 0,10 4,0 441
27/04/15 1,7 80 9,8
10/06/15 2,0 7,9 101 1714
13/07/15 2,9 7,6 108 0,30 8,20
17/07/15 3,0 6,4
21/07/15 3,1 10,2
08/09/15 2,1 8,2
22/09/15 1,9 4,9 7,9
2/12/15 1,8 10,1
04/02/16 141 11,7
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