Infecciologia | Casuistica / Investigagao

PD-057 - (21SPP-11900) - APLIQAQAO DO TESTE DIAGNOSTICO ANTIGENICO RAPIDO NA
AMIGDALITE AGUDA EM URGENCIA PEDIATRICA

Sénia Andrade Santos’; Sandra Soares Cardoso’; Luis Gongalves'; Madalena Meira Niza'; Sofia Reis'; Joana Magalhdes”;
Cristina Baptista'

1 - Centro Hospitalar Tondela-Viseu

Introducéo e Objectivos

As amigdalites agudas (AA) sdo maioritariamente viricas, sendo o Streptococcus B-haemolyticus do Grupo A (SGA) a
bactéria mais frequente. De acordo com a NOC n® 020/2012, no diagndstico da AA preconiza-se o Teste Diagndstico
Antigénico Rapido (TDAR) sempre que a clinica ndo seja sugestiva de etiologia viral (>3 anos, contexto epidemioldgico,
auséncia de rinorreia, tosse, Ulceras orais, diarreia). O objetivo desta investigacdo foi avaliar os critérios utilizados na
realizacdo do TDAR no diagndstico de AA na Urgéncia Pediatrica de um Hospital nivel Il, apds implementagdo da NOC.

Metodologia

Estudo retrospetivo e observacional analitico em amostra de conveniéncia constituida pelos utentes que realizaram TDAR
em um dia de cada més, entre janeiro de 2013 e dezembro de 2019. Dados analisados em Excel® e SPSS®.

Resultados

Nestes 7 anos realizaram-se 18688 TDAR (média diaria 7), 641 incluidos no estudo. Eram 53% dos casos do sexo
masculino, idade mediana 5 anos, 17% <3 anos. Os sintomas mais frequentes foram febre (87%) e odinofagia (71%), e os
sinais hiperemia (93%) e hipertrofia amigdalina (60%). TDAR positivo para SGA em 32%, 3% em <3 anos. O sintoma que
guando presente mais se associou a TDAR positivo foi o exantema escarlatiniforme (79%) e menos a conjuntivite (0%).
Havia pelo menos 1 sintoma sugestivo de AA virica em 55%, dos quais 27% TDAR positivo. Contexto epidemioldgico de
AA bacteriana em 4%, 58% TDAR positivo. Foi prescrito antibidtico em 35% (89% amoxicilina).

Conclusées
A decisdo de realizar TDAR nao tem respeitado a NOC. Houve TDAR positivos em criangas com critérios clinicos de AA
virica, em percentagens semelhantes ao descrito na literatura. E importante refletir e rever atitudes no sentido de otimizar

a utilizacdo de antibioticos e os gastos em saude.
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