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CARTA AO EDITOR

A Bordetella pertussis esta coinfectando
pacientes com SARS-CoV-2?

Prezada Editora,

A Bordetella pertussis (B. pertussis) € um coco bacilo respira-
torio gram negativo que ainda representa uma causa impor-
tante (mas, amplamente prevenivel) de morbidade e mortali-
dade globalmente. E bem conhecido o fato de que a infeccao
por B. pertussis nao confere imunidade protetora duradoura;
esse também é o caso da vacinacdo, na medida em que os
niveis de anticorpos diminuem progressivamente.' Na medida
em que a B. pertussis é considerada agente com potencial
risco de vida para criancas com menos de 3 meses de vida,
tem havido evidéncia crescente de que outras categorias de
pacientes podem ser gravemente afetadas pela doenca, prin-
cipalmente idosos.?

Como resultado, alguns autores tém formulado recentemen-
te a hipotese da coinfeccao com B. pertussis ndo ser levantada
em pacientes diagnosticados com pneumonia por SARS-CoV-2.
Os sintomas clinicos dessas duas doencas de fato se sobrepdem
parcialmente; além disso, infeccoes por Bordetella pertussis se
associam frequentemente a virus respiratorios, incluindo ou-
tros tipos de corona virus humanos.?

Assim, nosso objetivo foi triar para B. pertussis, 10 pacien-
tes adultos admitidos na Unidade de Terapia Intensiva para o
tratamento de grave pneumonia por SARS-CoV-2 no nosso gran-
de hospital universitario terciario.*

Todos os pacientes foram submetidos a sorologia para B. per-
tussis, e oito também foram triados através de PCR em swab
nasofaringeo, na medida em que testes moleculares sao o pa-
dréo ouro para o diagnostico da doenca.’ Esses pacientes apre-
sentavam PCR negativo para DNA B. pertussis (tabela 1). Além
disso, embora a interpretacao de sorologia de Bordetella per-
tussis seja desafiadora na era da vacina, nao houve evidéncia
sorologica de infeccao recente na nossa coorte.

Com base nessa experiéncia limitada, mas esclarecedora,
acreditamos que a coinfeccao com B. pertussis em pacientes
afetados pelo SARS-COV-2 é um tanto improvavel. Consequen-
temente, nao recomendamos triagem extensiva para B. pertus-
sis para esses pacientes.

Tabela 1 Resultados de teste para Bordetella pertussis em
10 pacientes com COVID-19, admitidos na Unidade de Terapia
Intensiva

1 NEG 2,2 18,8 2,7
2 NEG 9,1 2,1 1,5
3 NEG 3,6 10,9 6,4
4 NEG 0,9 2,5 1,9
5 NEG 6 48,1 2,6
6 NEG 0,5 27,6 7,9
7 - 3,9 5,9 4,5
8 — 0,6 2,9 3,8
9 NEG 1 10,1 3,9
10 NEG 1,3 10 6,5

2 PCR de swab nasofaringeo.
b testes sorologicos para B. pertussis
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