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= Pesquisa por internacoes no HCPA de pacientes com diagndstico
principal de “criptococose cerebral” no periodo de 2004 a 2015. Analise do liquor inicial e de controle

= Considerou-se apenas a primeira internacao, definida pela presenca de
cultura e/ou antigenemia positiva para Cryptococcus spp. no liguor com
achados clinicos e radiologicos compativeis.

Liquor Liquor de
iInicial (DO) controle (D15)

Cultura positiva — n (%) 70 (88,6) 6 (7,5)
RESULTADOS Pesquisa direta positiva — n (%) 50 (63,3) 27 (33,8)
S , - . . Antigeno positivo — n (% 72 (90% -
Caracteristicas clinicas e laboratoriais (n=80) I,g POSIEY 0) (90%)
Antigeno alto (>1:512) — n (%) 41 (51,9) -
Idade (anos) 39,2+13,0 Glicorraquia (mg/100mL) 38 (27 — 52) -
Brancos — n (%) 66 (82,5) Proteinorraquia (mg/100mL) 74 (35 — 166) -
Infeccdo por Cryptococcus neoformans — n (%) 76 (95) Pressdo de abertura (mm H20) 30 (18,3 — 44,7) 21 (15 — 36)
Contagem CD4 em pacientes HIV+ (celulas/mm3) 34 (15 — 85) Hipertenséo intracraniana — n (%) 46 (63,9) 28 (41,2)
Tempo de HIV (anos) 5,2 (0,2-10,0)
Diagnostico de HIV na internacao — n (%) 11 (13,8) Desfechos
Tempo de transplante (meses) 4,9 (1,7 —5,8)
Dados expressos em meédia + desvio padrao ou mediana (P25 — P75). TEITIPD de Sobrevida
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Tempo de seguimento (meses)

Obito — n (%) 32 (40)
Obito na primeira internacdo — n (%) 21 (26,3)
Obito por meningite criptocdcica — n (%) 9(11,3)
Outras causas de obito — n (%)
Sepse de foco respiratorio 7 (8,8)
Locais de infeccdo - n (%) Neoplasia 2 (2,6)
Necessidade de internacao em CTI — n (%) 27 (33,8)
Necessidade de ventilacao mecanica — n (%) 24 (30)
CONCLUSAO

“ A coorte do HCPA se caracterizou pela alta prevaléncia de pacientes
com Infeccao por HIV;
A mortalidade foil superior a outras coortes descritas pela literatura.

Sistema nervoso : e
central: 80 (100) Pulméo -6 (7,5) Sangue — 58 (72,5) Outros — 4 (5,2)
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