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Resumo: INTRODUCAO: A COVID-19, causada pelo novo coronavirus (SARS-COV-2), é uma doenca
majoritariamente adulta, em que casos pediétricos representam menos de 2% dos diagndsticos, a
maioria assintomética ou com sintomas brandos. No entanto, em abril de 2020, relatérios do
Reino Unido documentaram uma nova apresentacdo clinica associada a COVID-19, a sindrome
inflamatéria multissistémica pediétrica (M1S-C), semelhante a doenca de Kawasaki (DK) e a
sindrome do choque téxico, com quadro clinico grave e prognéstico ruim. OBJETIVO: Analisar
a sindrome inflamatéria multissistémica em criangas com COVID-19. METODOS: Trata-se de
uma revisdo da literatura, a partir de artigos publicados nas bases de dados SCiIELO e PubMed,
com os descritores “Multisystem inflammatory syndrome”, “children” e “COVID-19”. Foram
incluidos textos publicados durante a pandemia (2019-2021) e excluidos editoriais, resumos e
aqueles que ndo focaram na MIS-C. Foram encontrados 30 artigos e, apos leitura de titulos e
resumos, 10 foram selecionados. RESULTADOS: A MIS-C € uma nova condi¢do, possivelmente
associada a uma resposta imunoldgica anorma ao virus em um periodo pés-infeccioso (2-6
semanas), que pode atender aos critérios para DK, apresentando febre ata persistente, exantema
polimérfico, conjuntivite ndo-exsudativa e edemas de maos e pés, correlacionado a uma
disfuncdo multiorganica com marcadores inflamatérios elevados. Além disso, diferente da DK,
acomete criancas mais velhas e adolescentes, cursa com dor abdomina e/ou diarreia, dém de
miocardite mais grave e prevalente, podendo evoluir para choque cardiogénico. Vae ressaltar
gue a maioria dos casos de MIS-C ndo apresenta envolvimento respiratorio significativo.
CONCLUSAO: O diagndstico de MIS-C deve ser considerado em criancas e adolescentes com
histérico recente de COVID-19 e que referem sinais e sintomas da DK (tipica ou néo) e/ou
sindrome de choque toxico, tendo em vista a similaridade do quadro clinico e ao alto risco de
morbimortalidade, caso néo tratadas.
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