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Resumo: Introducdo: A febre reumética (FRe) decorre da resposta imune tardia, secundéria & infeccéo
prévia das vias aéreas superiores, principalmente as causadas por estreptococos beta-hemoliticos
do grupo A. Esse tipo de infeccdo pode acometer todas as faixas etarias. O diagndstico da FRe é
clinico e em 2015, os critérios clinicos e laboratoriais para o primeiro surto definidos e
modificados por Jones foram revisados pela American Heart Association que passou a adotar
critérios diferenciados conforme populagdes classificadas em de baixo, médio ou alto risco.
Objetivos. Descrever caracteristicas demogréficas, clinicas e terapéuticas de criangcas e
adolescentes com FRe em ambulatério de referéncia do SUS. Metodologia: Estudo retrospectivo,
com amostra de conveniéncia, com populagdo de criancas e adolescentes atendidos entre
dezembro de 2009 e dezembro de 2016, com diagnostico confirmado de FRe. Dados obtidos de
forma secundéria, por revisdo de prontudrios (verificados 497 prontudrios de 529 registros) .
Resultados: Foram incluidos 54 pacientes com idade média de 126,8(+33,6) meses. A maioria era
do sexo feminino (59,3%), pardos(53,6%), encaminhados de outros servicos e outras
cidades(53,7%) sem um diagnostico prévio(67%). Dos pacientes sem diagndstico prévio de febre
reumatica, todos pacientes possuiam queixa principal de artrite. A maioria dos pacientes de FRe,
além de artrite, tiveram cardite(63%)-destes 64,7% de foco mitral- e febre(66,7%). Coreia esteve
presente em 25,9% dos pacientes e todos tiveram necessidade de tratamento com haloperidol.
Dois tercos dos pacientes necessitaram de uso de antinflamatorios ndo esteroidais para controle
da dor e 22,2% chegaram a fazer uso de corticoide. A evidéncia estreptocdcica recente mais
presente foi a ateracdo de ASLO>200(77,8%) e 18,5% por teste rapido. Todos os pacientes de
FRe foram tratados com antibioticoprofilaxia de penicilina benzatina Conclusdo: Mais de 10%
dos prontuérios verificados possuiam diagnostico confirmado de FRe, destacando-se a maior
prevaléncia do sexo feminino e a alta prevaléncia de cardite nesta faixa etaria.
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