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Resumo: MIOSITE RELACIONADA AO VIRUS DA DENGUE: RELATO DE DOIS CASOS
OCORRIDOS EM PARACATU/MG INTRODUCAQ: A dengue é uma doenca infecciosa viral
causada por um arbovirus, havendo quatro sorotipos virais diferentes, todos relacionados com
dengue cléssica, podendo causar véarias formas clinicas. No Brasil, desde 2010, existem os quatro
sorotipos circulando. A mialgia € uma queixa recorrente na doenga, mas raramente so descritos
guadros de miosite. Esta, quando ocorre, afeta principalmente os membros inferiores 0 que
culmina com a diminuicéo ou até a incapacitacao transitoria do deambular, ocasionando a busca
por atendimento médico. DESCRICAO: CASO1: E.O.C., masculino, pardo, quatro anos de
idade, levado ao pronto-socorro com febre de 39°C iniciada ha trés dias com queda do estado
geral. No dia do atendimento apresentava dor intensa em ambas as panturrilhas, ndo conseguindo
se manter em posicao ereta, nem deambular. Exame fisico: prostrado, hipoativo, hidratado, Tax:
38,3°C, aparelho cardiopulmonar e abdominal sem ateracBes. Extremidades. dor severa a
palpacdo de ambas as panturrilhas, limitagdo de dorso flexéo e diminuicdo bilateral dos reflexos
patelar e Aquileu. O paciente foi internado e recebeu hidratagdo venosa, analgesia (Ibuprofeno e
Dipirona). Exames laboratoriais: hemograma completo com linfocitose, sem demais alteracOes,
VHS 10mm/h; PCR positivo 6mg/l; ureia, creatinina, sodio, potassio e EAS sem alteracdes;, CPK
1730U/L; CKMB 52U/L; teste rapido para dengue (NSI) positivo. No terceiro dia de internagdo o
paciente teve boa evolucdo, afebril, voltando a deambular sem dores e recebeu ata Um dia
depois apresentou exantema maculo-papular em membros inferiores com prurido, afebril e sem
gueixas. Posteriormente foi reavaliado persistindo assintomético. Novos exames: hemograma,
marcadores de lesdes hepéticas, CPK e CKMB sem ateragdes; teste sorolégico para dengue IgM
e 1gG positivos. CASO 2: G.R.S., masculino, pardo, oito anos de idade, foi levado ao pronto-
socorro com febre ata, vomitos e dor abdominal. Permaneceu em observacéo fazendo uso de
dipirona e hidratacdo, com melhora dos sintomas, recebendo alta apos 24 horas. No dia seguinte
retornou a emergéncia com dor intensa em ambas as panturrilhas, impedindo a deambulacéo.
Exames laboratoriais:. hemograma completo com linfocitose e plaguetopenia sem outras
alteragdes, glicose, ureia, creatinina, magnésio e cacio dentro da normalidade; CPK 3.540U/L;
LDH 634 U/L; teste soroldgico para dengue IgM e IgG positivos. O paciente recebeu alta apds
um dia de internacdo. Depois de duas semanas estava assintomatico, em bom estado geral,
exames fisico e laboratorial sem alteragdes, com normalizagdo de CPK. COMENTARIO: Nos
dois casos, 0 diagnéstico de miosite relacionado ao quadro agudo de dengue foi confirmado
laboratorialmente. Em revisdo de literatura observa-se a semelhanca entre a clinica e evolucéo
dos casos: sexo masculino, incapacitacdo para deambular com melhora em média de 48 horas,
elevacdo importante da CPK e normalizacdo em 15 dias. Assm, em Paracatu/MG, num curto
periodo surgiram dois casos confirmados de miosite relacionados a dengue, sendo uma alerta aos
profissionais para esta possibilidade.
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