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RESUMO

O objetivo dessa revisdo foi disseminar o conhecimento sobre a concomiténcia de sepse em cirréticos, ao
compreender o significado e a importancia isolada de cada uma dessas patologias e quando elas ocorrem
em conjunto, piorando o caso. Ao entender a sua constancia devido a imunodeficiéncia em hepatopatas
descompensados que consequentemente estdo mais propensos a adquirir sepse. A pesquisa realizada
compreende uma reviséo bibliogréfica descritiva e qualitativa com natureza exploratéria, com o objetivo de
compilar e organizar as informacdes e resultados de outros trabalhos cientificos. Concluiu-se que a sepse em
pacientes com cirrose é uma complicagdo grave e frequente, e um dos fatores de risco é a descompensacéao
da hepatopatia, que pela sua maior suscetibilidade a infec¢des, torna-se alvo facil para microrganismos,
principalmente quando internados em UTI. O conhecimento de suas manifestagdes conjuntas e semelhantes,
assim como, preconizar seu diagnéstico pelo CLIF-SOFA e o tratamento especifico, faz com que minimize o
grande impacto da sepse na sobrevida do paciente.
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1 INTRODUCAO

O centro especializado em cuidados intensivos (CTI) é um ambiente usualmente
colonizado por diversos agentes que apresentam grande capacidade de invasdo no
organismo do hospedeiro. Principalmente naqueles no qual encontram-se debilitados por
uma doenca base, corroborando para uma grave infec¢do, tornando o tratamento do
mesmo mais complexo e desafiador para a equipe médica (FERREIRA, 2011)

A resposta imune € eficiente quando se encontra em equilibrio homeostatico,
entretanto, quando tal fenbmeno é desregulado previamente por uma doenca base, fica
mais suscetivel a evoluir para a temida sepse que € definida como uma disfuncéo organica
decorrente de um processo infeccioso. Se ndo diagnosticada e tratada rapidamente, podera
ter como desfecho a morte (RAYES, 2017).

Como esse cenario € muito comum na CTI, a presenca de sepse necessita ser
avaliada constantemente em pacientes internados, principalmente por aqueles que
possuem uma disfuncdo imunoldgica pré-existente, especialmente no caso dos
hepatopatas avancados que estdo sujeitos a diversos procedimentos invasivos como:
didlise, ventilacdo mecénica, acessos, sondas e etc. Facilitando o contagio e disseminacgao
de agentes patogénicos (PATRICIO, 2018).

Nesses casos, 0s critérios diagnosticos para infeccdo em cirroticos sdo outros
diferente daqueles da sepse usualmente feita em hospitais, por terem manifestacoes
clinicas e laboratoriais diferentes das esperadas em pacientes nao cirréticos. Com isso, 0
tratamento tem peculiaridades (BITTENCOURT; ZOLLINGER, 2017).

Esse tema é de extrema importancia para conhecimento da equipe médica, ja que é
extremamente comum sepse em hepatopatas, ocasionando a maior permanéncia de
internagcbes e consequentemente aumento na mortalidade. Infelizmente, essa
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concomitancia pode ser dificil de ser notada, logo que, ambas as doencas: a agudizacéo
da cirrose e a sepse, assemelham-se em sinais e sintomas.(RAYES, 2017).

Por isso, para evitar essa sobreposicdo, e se presente, rapidamente controlada
deve-se ampliar o conhecimento sobre o tema, proporcionando assim, agilidade da equipe
meédica em CTIs para seu diagndstico e manejo.

2 MATERIAIS E METODOS

A pesquisa realizada compreende uma revisdo bibliografica com o objetivo de
compilar e organizar as informacdes e resultados de outros trabalhos cientificos, visando
responder a questdo: Entendendo a semelhanca de sinais e sintomas de sepse e cirrose e
sua concomitancia.

A metodologia da revisao foi estruturada em etapas, sendo descritas a seguir. A
primeira etapa consistiu na escolha do tema da pesquisa, na proposicdo de hipoteses, no
intuito de propor uma questdo norteadora para o trabalho e os descritores em saude a
serem utilizados, que incluiram: Sepse. Cirrose Hepéatica. Unidade de Terapia Intensiva.

Na segunda etapa, foram estabelecidos os critérios de inclusdo e exclusdo. Foram
selecionados artigos cientificos publicados nas bases de dados eletronicas como Scientific
Eletronic Library Online (Scielo) e Google académico (SCHOLAR), com periodo de
publicacdo de 2011 a 2021, sendo excluidos artigos que foram publicados antes de 2011.

O levantamento dos dados e a selecao dos artigos foram realizados entre agosto de
2020 e maio de 2021. Inicialmente, foram realizadas as leitura dos resumos dos textos
discriminados pelos descritores apresentados anteriormente, com a funcao de identificar as
respostas frente a questdo norteadora.

Como critério de exclusédo temos os trabalhos publicados antes do ano de 2011, as
referéncias que nao apresentaram contelddos que contribuam para o cumprimento dos
objetivos deste estudo, materiais ndo correspondentes ao tema da pesquisa e aqueles que
nao estiverem disponiveis na integra nas bases de dados pesquisadas.

Nesse viés, apés a busca enfocada nos critérios de inclusdo e excluséo, foi
encontrado um total de 15 artigos, destes, foram excluidos 8 por ndo estarem de acordo
com a questdo norteadora e com o objetivo de estudo, desse modo, foram compativeis 7
artigos que atendiam aos critérios de incluséo.

3 RESULTADOS E DISCUSSOES

No paciente hepatopata, as infec¢des hospitalares sdo adquiridas com frequéncia,
principalmente devido ao manejo desses pacientes com procedimentos invasivos como 0
uso de cateter venoso central, ventilacdo mecanica e sondas vesicais. Essas Ultimas trés
entidades configuram 40% dos principais focos de infeccdo em cirréticos quando
internados, sendo as bactérias gram negativas (BGN) os agentes mais envolvidos.
(BITTENCOURT; ZOLLINGER, 2017).

A relevancia da correlagdo da cirrose com a sepse € baseada na resposta
imunossuprimida dos hepatopatas e na grande prevaléncia de hospitalizacdo dos mesmos.
A infeccdo é um dos problemas clinicos mais importantes. Quase 50% dos pacientes
adquirem essa complicacdo, podendo estar presente na admissdo ou desenvolver-se
durante a internacdo (RAYES, 2017).

Ressalta-se a importancia de prevenir e tratar essas infeccdes visto que, a sepse
aparece como o maior preditor de mortalidade, quando presente nas internagdes por
descompensacio hepatica com uma taxa de 84,6% de Obito (PATRICIO, 2018).
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Os dados clinicos e laboratoriais que o pacientes com cirrose apresenta na
descompensacédo da doenca, assemelha-se e/ou confunde-se aos dados apresentados na
sepse; Isso ocorre, em decorréncia do estabelecimento do hiperesplenismo, da
encefalopatia hepatica, disfuncao circulatoria, acometimento hepatopulmonar, hepatorenal,
hiperbilirrubinemia e hiperlactatemia (BITTENCOURT;TERRA,2015).

Em suma, a hipoxemia/taquipneia, plaquetopenia, aumento da bilirrubina, alteracées
cardiovascular (hipotensdo e taquicardia), rebaixamento neuroldgico e disfuncdo renal
(diminuicéo o débito e aumento da creatinina) ocasionados nos pacientes pelas disfuncdes
hepéticas citadas, sdo fatores usados para critério do diagnéstico de sepse pelo
SOFA. (BITTENCOURT;TERRA,2015).

Pela resposta inflamatéria predisposta na cirrose, esses critérios tornam-se menos
especificos. Logo que, para pacientes hepatopatas o SOFA basal é diferente de zero por
varios fatores ja citados (AUGOSTINHO, 2018).

Desse modo, a sobreposicdo e/ou confusdo dos diagndsticos Ssdo comuns e por isso
deve-se utilizar métodos mais especificos para o diagnostico (BITTENCOURT;
ZOLLINGER, 2017).

Nesse contexto, para exaurir as semelhancas que atrapalham o diagnéstico, é
proposto outro método para a investigacdo mais atualizada e especifica para sepse em
cirréticos, o escore CLIF-SOFA (AUGOSTINHO, 2018).

Destaca-se, a necessidade de se investigar infeccbes por meio da paracentese,
principalmente, mas ndo esquecer de suspeitar de outros focos como: liquor, secrecao
respiratoria, urina, lesdes e outros fluidos corporais. Além de avaliar acessos
intravasculares que sao potenciais fontes de infec¢des (STRAUSS, 2013).

4 CONSIDERACOES FINAIS

Concluiu-se que os cirréticos tém pior prognostico quando sdo acometidos pela
sepse, principalmente quando estdo descompensados na doenca base. O paciente
hepatopata se encontra com alteracfes imunoldgicas, estruturais e metabdlicas, o que
proporciona maior chance de infec¢cdo, quando internados,em ambiente hospitalar essa
chance aumenta.

Percebeu-se que a manifestacdo da invaséo e a disfuncao dos cirréticos se somam,
tornando dificil o diagnostico precoce, por isso é necessario vigilancia e prevengéo.

Destacou-se a necessidade de se investigar a presenca de sepse em pacientes
cirréticos com um método mais especifico, sendo ele o CLIF-SOFA e investigando os sitios
mais comuns como o liquido ascitico.

Por fim, notou-se que s6 assim havera uma diminuicdo dos dados estatisticos de
aquisicdo de sepse em pacientes hepatopatas, e por consequéncia, diminuira as
mortalidades por essa complicagéo.
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