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Trabalhos Cientificos

ComplicacBes Hepéticas E Tromboéticas Associadas A Covid-19 Em Pacientes Pedidtricos: Um
Alerta

PATRICIA DOS SANTOS OLIVEIRA (HECAD), LAURA PEREIRA JABUR SILVA
(HECAD), MARIA CAROLINA PADOVANI GUERRA (HECAD), MARISE HELENA
CARDOSO TOFOL| (HECAD), ERIKA FUKUSHIMA (HECAD), ANA PAULA LIGOSKI
DALASTRA (HECAD), MARIANA DI PAULA RODRIGUES (HECAD), MARIA CLARA
FERNANDES PEREIRA CRUVINEL (HECAD), LUCAS ROCHA ALVARENGA (HECAD),
GABRIELA LANUSSE SOUSA SILVA (HECAD), CAMILA CHAVIER DE OLIVEIRA
(HECAD)

Colangite esclerosante (CE) e obstrucdo extra-hepética da veia porta (OEHVP) secundérias a
infeccdo grave por Covid-19 sdo descritas na literatura, porém com fisiopatologia e prevaléncia
ndo bem estabelecidas. Além disso, ndo se conhecem os efeitos cronicos dessas complicagdes
hepéticas e hiliares. Este relato descreve um caso raro de paciente com colangite esclerosante
(CE) e obstrucdo extra-hepatica da veia porta (OEHVP) desenvolvidas apos infeccdo por Covid-
19 com SIM-P (Sindrome inflamatéria multissistémica pediatrica). "Paciente de 2 anos e 3
meses, do sexo masculino, com histéria prévia de SIM-P apds infeccdo de Covid-19 aos 5 meses
de vida, na ocasido evoluiu com hepatite, colangite e encefalopatia hipoxico-isquémica. Na
€poca, apresentou alteracdo em enzimas hepaticas e candiculares (22/07/22): TGO: 296 U/L;
TGP: 161 U/L; bilirrubina total: 0,67 mg/dL; bilirrubina direta: 0,54 mg/dL; bilirrubina indireta:
0,13 mg/dL; fosfatase alcalina: 475 U/L; Gama GT: 1435 U/L; Albumina: 2,7 g/dL; INR: 1,41.
Recebeu ata da internacdo em uso de ursacol e para acompanhamento em ambulatério de
Gastroenterologia e Hepatologia Pediétricas. Crianca retornou em acompanhamento ambul atorial
apenas 1 ano e meio apos ata hospitalar, com quadro de disfagia e desnutri¢éo proteico-caldrica
grave. Repetidos exames complementares laboratoriais: (12/03/24): TGO 59 U/L; TGP 37 U/L;
bilirrubina total: 2,78 mg/dL; bilirrubina direta: 2,53 mg/dL; bilirrubina indireta: 0,25 mg/dL;
fosfatase acalina 2047 U/L; Gama GT 560 U/L; Albumina 3,4 g/dL e INR: 0,95.
Ultrassonografia de abdome com doppler do sistema porta (12/03/24), revelando trombose em
ramos intra-hepéticos da veia porta com sinais de hepatopatia. Por isso, realizado endoscopia
digestiva alta em 19/03/24 demonstrando varizes esofédgicas de fino calibre e gastropatia
hipertensiva leve. ""A CE é caracterizada pela inflamacgdo e fibrose das vias hiliares intra e extra-
hepéticas, enquanto a OEHVP é a formacéo de coagulos sanguineos na veia porta, podendo levar
a complicagdes graves, como hipertensdo portal e sangramento gastrointestinal. Estudos sugerem
gue essas complicacbes podem ser desencadeadas por uma resposta inflamatoria exacerbada,
como a observada na Covid-19 e em outras infecgOes virais, traumas ou problemas no sistema
imunoldgico. Além disso, podem estar associadas a sindrome do anticorpo antifosfolipideo
(SAF), caracterizada pela presenca de anticorpos antifosfolipideos (aPL) e complicacbes
trombdticas. Estudo recente de Kleinhenz et al. destacou que a Covid-19 pode desencadear a
producdo desses anticorpos, aumentando o risco de complicagdes trombéticas."E fundamental
estar atento a complicagOes hepdticas e tromboticas em pacientes pediatricos com Covid-19.
Compreender como a infeccdo pode desencadear essas condi¢Bes é crucial para o tratamento
adeguado. Conscientizac8o sobre essas complicaces pode também incentivar a vacinacdo e a
prevencéo da Covid-19, especialmente com o aumento de casos em criangas.
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