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Sindrome Aguda Da I nsuficiéncia Hepética Cronica (Aclf) Desencadeada Por Covid-19 Em
Paciente Cirrético Pediatrico: Relato De Caso
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Introducéo: A pandemia causada pelo novo coronavirus SARS-CoV2 (COVID19) tem sido uma
preocupacdo mundial. Pacientes com cirrose foram considerados mais susceptiveis a infeccéo
viral devido a resposta desregulada. Criangas imunocompetentes tém a doenca mais leve em
comparagdo com os adultos. No entanto, criancas com comorbidades, incluindo doenca hepética
pré-existente podem ser mais suscetiveis a infeccdo grave por SARS-CoV-2 devido a disfuncéo
imunol6gica associada a cirrose, em que ocorre simultaneamente um estado proé-inflamatério e
imunossupressor. Descrevemos aqui a evolucéo de um paciente pediatrico com cirrose infectado
por SARS-CoV-2 que evoluiu com descompensacdo da doenca hepética cronica, desenvolvendo
uma cléssica I nsuficiéncia Hepética Cronica Aguda Sindrome (ACLF) devido ao virus. Relato de
caso: P.A.S. 10 meses, com cirrose por atresia de vias biliares. Os primeiros sintomas foram
aumento da circunferéncia abdominal, piora da ictericia e irritabilidade. Em dois dias, apresentou
febre e diurese diminuida, necessitando de internacdo. Em 24 horas, foi encaminhado a UTI
pediétrica por dispneia e convulsdes seguidas de parada respiratéria e cardiaca, necessitando de
manobras de reanimacgao e intubagdo. Teste para COVID19 foi positivo. O paciente evoluiu com
hipoxemia persistente, ascite volumosa e piora das funcbes hepética e renal, necessitando de
hemodidlise. Posteriormente, adquiriu infeccdo hospitalar e evoluiu com piora clinica
progressiva, necessitando de drogas vasoativas, apesar de todos os esforcos, evoluiu com faléncia
de multiplos érgéos e 6bito. Discussdo: A COVID-19 pode levar a descompensacdo da doenca
hepética crénica, desenvolvendo a Sindrome de Insuficiéncia Hepatica Crénica Aguda (ACLF),
onde hd um agravamento do estado pré-inflamatério e instabilidade hemodinamica
Posteriormente, um estado anti-inflamatério compensatorio, denominado imunoparalisia,
predispde 0 paciente a infeccdes oportunistas e consequente evolucdo desfavoravel com
disfuncdo organica e oObito. Conclusdo: N&o esta claro se os pacientes com doenca hepética
cronica avancada s&0 mais propensos a desenvolver COVID19, no entanto, S0 mais propensos a
guadros, maior mortalidade e ACLF.
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