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Resumo: INTRODUCAOQ: LUpus Eritematoso Sistémico (LES) consiste de doenca multissistémica,
autoimune e cronica, caracterizada por processo inflamatério de vasos e tecido conectivo com
periodos de remissio e exacerbacdio. DESCRICAO DO CASO: A.J.X.C., 15 anos, feminino,
admitida no servico com quadro de febre, artralgia e prostracéo ha 2 meses e relato de internacéo
recente em que foi evidenciado IgM e IgG positivos para Chikungunya. A internagfo,
apresentava-se febril, com nauseas, hiporexia, lesdes aftosas em cavidade oral, além de petéquias
e lesbes crostosas em membros superiores e inferiores, tronco e face. Exames iniciais
evidenciaram anemia microcitica e hipocrémica, leucopenia, VSH e PCR elevados,
hipocomplementemia as custas de C3, C4 e CH50, proteintria ndo nefrética. FAN positivo
padrédo misto nuclear homogéneo e citoplasmético pontilhado reticular, sendo titulos superiores a
1:160 e 1:320, respectivamente. Ecocardiograma com refluxo mitral grau minimo.
Ultrassonografia toracica com derrame pleural ssimples. Fundo de olho sem alteracfes. Realizado
terapéutica com antimicrobianos, aém de pul soterapia com metil prednisolona e manutencdo com
prednisona. Alta hospitalar apds 18 dias de internacdo com estabilizacgo clinica, apesar de
manutencdo de artralgias. Realizando acompanhamento ambulatorial em uso de prednisona,
azatioprina e hidroxicloroquina. DISCUSSAO: LES ¢é infrequente na infancia, afetando
predominantemente o sexo feminino. Seu inicio pode ser abrupto ou insidioso, com
manifestagdes varidveis, com curso clinico progressivo e imprevisivel. Destaca-se, no caso, 0
fator de confusdo inicial - quadro recente de Chikungunya, dificultando o diagnostico diferencial
das artralgias. De acordo com os critérios do Systemic Lupus International Collaborating Clinics
(SLICC-2012), a paciente apresentava lUpus cuténeo agudo, Ulceras orais, sinovite, serosite,
proteindria, leucopenia, FAN positivo e complemento baixo. CONCLUSAO: O diagndstico
precoce e o tratamento do LES atual, particularmente com corticoesteréides, tém proporcionado
uma maior sobrevida aos pacientes.
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