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Informações clínicasInformações clínicas

•• M.S.S., sexo feminino, 35 anos, natural e M.S.S., sexo feminino, 35 anos, natural e 
procedente de Botucatu procedente de Botucatu –– SPSP

•• Paciente internada na unidade psiquiátrica Paciente internada na unidade psiquiátrica 
para tratamento de transtorno depressivo para tratamento de transtorno depressivo para tratamento de transtorno depressivo para tratamento de transtorno depressivo 
grave, em uso de diversos psicotrópicos. grave, em uso de diversos psicotrópicos. 

•• Apresentou inicialmente quadro de febre, Apresentou inicialmente quadro de febre, 
mialgia e mialgia e cefaléiacefaléia. Após alguns dias . Após alguns dias 
apresentou exantema eritematoso apresentou exantema eritematoso 
generalizado.generalizado.









Diagnóstico da biópsiaDiagnóstico da biópsia

•• DrugDrug reactionreaction withwith eosinophiliaeosinophilia andand systemicsystemic symptomssymptoms

•• FarmacodermiaFarmacodermia associada a associada a eosinofiliaeosinofilia e e 
sintomas sistêmicossintomas sistêmicos
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IdentificaçãoIdentificação

•• M.S.S., sexo feminino, 35 anos, natural e M.S.S., sexo feminino, 35 anos, natural e 
procedente de Botucatu procedente de Botucatu –– SPSP

•• Admissão 10/05/13Admissão 10/05/13
•• Óbito 15/05/13 07:05Óbito 15/05/13 07:05
•• Autópsia 15/05/13 17:00 Autópsia 15/05/13 17:00 



Informações clínicasInformações clínicas

•• Paciente internada na Paciente internada na unidade unidade psquiátricapsquiátrica
devido devido a transtorno depressivo grave, a transtorno depressivo grave, 
associado a quadro associado a quadro psicótico. Apresentou psicótico. Apresentou 
febre persistente, mialgia e febre persistente, mialgia e cefaléiacefaléia. . febre persistente, mialgia e febre persistente, mialgia e cefaléiacefaléia. . 
PPosteriormente surgiu exantema osteriormente surgiu exantema difuso difuso 
associado a edema de face e membros associado a edema de face e membros 
inferiores. Seguido de inferiores. Seguido de disuriadisuria e e dispnéiadispnéia..



EctoscopiaEctoscopia

•• Paciente ictérica 3+/4+ com exantema Paciente ictérica 3+/4+ com exantema 
difuso e múltiplas áreas de equimose em difuso e múltiplas áreas de equimose em 
tronco.tronco.



MacroscopiaMacroscopia -- BaçoBaço
•• P: 220gP: 220g
(n: 155g)¹(n: 155g)¹

•• BaçoBaço•• BaçoBaço
AAumentadoumentado
ReativoReativo



MacroscopiaMacroscopia -- CérebroCérebro
•• P: 1260gP: 1260g
(n: 1275 g)¹(n: 1275 g)¹

•• Apagamento Apagamento •• Apagamento Apagamento 
de sulcos e de sulcos e 
girosgiros



MacroscopiaMacroscopia -- pulmõespulmões
•• P: 1155gP: 1155g
(n: 685 (n: 685 -- 1050g)¹1050g)¹

•• Áreas de Áreas de •• Áreas de Áreas de 
consolidação e consolidação e 
hematomas hematomas 
bilateralmentebilateralmente



MacroscopiaMacroscopia -- FígadoFígado
•• P: 1120gP: 1120g
(n: 1500 (n: 1500 –– 1800g)¹1800g)¹

•• Consistência Consistência •• Consistência Consistência 
bem amolecida. bem amolecida. 
Tamanho Tamanho 
diminuído.diminuído.



MacroscopiaMacroscopia -- RinsRins
•• P: 350g (RD: P: 350g (RD: 

190g RE: 160g)190g RE: 160g)
(n: 250 (n: 250 –– 350 g)¹350 g)¹

•• PálidoPálido
•• Cortical espessaCortical espessa



















Relatório FinalRelatório Final
•• CAUSA BÁSICA: Transtorno depressivo grave CAUSA BÁSICA: Transtorno depressivo grave 

associado à quadro psicóticoassociado à quadro psicótico

1.1. FarmacodermiaFarmacodermia a a associada associada a a eosinofiliaeosinofilia e sintomas e sintomas 
sistêmicos (DRESS) sistêmicos (DRESS) 

2.2. Hepatite fulminante: necrose hepática Hepatite fulminante: necrose hepática submaciçasubmaciça2.2. Hepatite fulminante: necrose hepática Hepatite fulminante: necrose hepática submaciçasubmaciça
–– Encefalopatia hepática (edema cerebral)Encefalopatia hepática (edema cerebral)

3.3. Dano Dano alveolar alveolar difusodifuso
–– Ventilação mecânicaVentilação mecânica

•• CAUSAS CONTRIBUTIVAS: Necrose tubular agudaCAUSAS CONTRIBUTIVAS: Necrose tubular aguda

CAUSA TERMINAL: Insuficiência hepática
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