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Febre De Mayaro Em Paciente Pediatrico: Um Relato De Caso
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Os arbovirus sdo doencas virais transmitidas por vetores artropodes para hospedeiros vertebrados
durante a aimentagdo sanguinea.(1,2) O virus Mayaro € um arbovirus RNA de fita smples
emergente, pertence a familia Togaviridae, que causa doengas febris inespecificas ou sindromes
de artralgia semelhantes ao virus Chikungunya.(3) Véarios surtos de febre Mayaro ja foram
relatados ha mais de trés décadas no norte do Brasil. (6) Atuamente, ndo se pode excluir que as
infecgbes por virus Mayaro (MAYV) um dia se tornardo um grande problema de salde.
Entretanto, 0 MAYV ainda é negligenciado e poucos estudos foram realizados sobre sua
patogénese, a biologia de seus potenciais vetores ou a dindmica de sua transmissao.(7)Paciente de
7 anos, sexo masculino, pardo, procedente de AltazessAM, procura ambulatério de hospital de
referéncia, em Manaus-AM, com historia cefaléa associada a febre de cardter diario ha 4 dias,
dor retrorbitéria e prostragdo. Nesta ocasido, suspeitou-se de um quadro de chikungunya, dengue
ou zika, todavia, apresentou resultados negativos para tais. Recebeu alta com suspeita de
gastroenterite e tratamento sintomatico. Apos 3 dias, retorna ao pronto-socorro com sintomas de
mialgia, fotofobia e poliartralgia em punhos e tornozelos. Foi internado nesta mesma unidade
hospitalar para investigacdo etiologica. Apés 8 dias de internacéo, apresentou lesdes petequials
em regido torécica. Ao exame fisico, encontrava-se afebril, acianético, anictérico, ativo,
eupneico, com presenca de exantema, apresentando dor a palpacdo abdominal. Presenca de
edema nas articulagbes de punhos e de tornozelos. Demais 6rgdos e sistemas sem alteracoes.
Exames laboratoriais mostraram plaguetopenia discreta. A ultrassonografia abdominal n&o
apresentou alteracdo. Nesse contexto, optou-se por nova investigagcdo sorolégica, confirmando
infeccdo por virus Mayaro. Foi realizado suporte terapéutico de acordo com o protocolo clinico
para a patologia.O caso relatado envolve uma patologia pouco usua na literatura, mas de extrema
importancia epidemiol 6gica associada a preocupacdo crescente de dispersdo vira e novos ciclos
de transmissdo devido a sua capacidade de adaptacdo a novos vetores e condi¢cdes ambientais (8),
refletindo também a heterogeneidade do cenario mundia no que diz respeito a epidemiologia do
virus Mayaro. Em virtude da semelhanca das manifestages clinicas de inUmeras doencgas
exantematicas comuns na pediatria, a infeccdo por MAYV deve ser considerada no diagnostico
diferencial das sindromes febris. Haja vista que o reconhecimento e o diagndstico precoce desta
infeccdo corrobora o adequado manejo terapéutico e desfecho clinico favoravel.Considerando
gue a infeccdo por MAYV causa uma doenca aguda e debilitante, a recente disseminagéo desse
virus para regifes mais amplas no Brasil e na América do Sul e diante da raridade de casos em
criangas, é importante que os profissionais de salide se mantenham sensiveis a captar e tratar os
casos de maneira oportuna.
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