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Objetivos. Descrever as manifestacfes clinicas em criangas diagnosticadas com L eishmaniose
Visceral (LV) e Sindrome Hemofagocitica (SH), uma rara complicagéo da LV. Metodologia:
Realizou-se um estudo retrospectivo dos pacientes pediétricos internados em um hospital
terciario de Fortaleza em Janeiro de 2012 a Abril de 2014, por meio da revisao de dados clinicos
e laboratoriais da admissdo a alta hospitalar. Definiu-se a Lesdo Renal Aguda (LRA) segundo o
critério pedidtrico de RIFLE. Resultados. Foram avaliadas 127 criangcas com LV, 35 destas
diagnosticados com SH, predominando sexo masculino (62,9%) e idade média de 4,2+4,3 anos.
As manifestacBes clinicas presentes em todos os casos foram: febre, exantema, linfadenopatia e
desidratacéo; seguidas de esplenomegalia (91%), hepatomegalia (60%), emagrecimento (22,9%)
e ictericia (8,6%). Os exames mostraram: Hemoglobina: 6,7+1,3 g¢/dl, Leucocitos:
3583+2.619/mm3, Plaguetas: 106.885+102.741/mm3, LDH: 1.804+1.019UI/L, Bilirrubina Total:
1,9+24mg/dL, Bilirrubina Indireta: 1,2+2,2mg/dL, AST: 140+145Ul/L, ALT: 71+81UI/L,
Ferritina.  4296+8028ng/ml, Creatinina: 0,4+0,1mg/dL, Sodio: 133+4,9mEQ/L, Potassio:
4,0+0,5mEQ/L; 26 pacientes apresentaram anemia (74,3%); 24, leucopenia (68,6%); 33,
trombocitopenia (94%); 14, neutropenia febril; 10, Lesdo Renal Aguda, sendo classificados em
Risco (9) e Injdria (1). Nenhum necessitou de didlise. Houve apenas um obito (2,9%). Concluséo:
A SH foi uma complicacéo frequente entre os pacientes estudados com LV. Apresenta quadro
clinico grave, contudo a mortalidade é baixa e ndo ha associacdo a LRA grave.
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