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Resumo: Introdugdo: O virus Chikungunya € um Alphavirus que causa doenca febril aguda, de curso
benigno, associada a exantema e artralgia intensa. ManifestacGes neurol6gicas sdo consideradas
atipicas e vém sendo descritas com maior frequéncia. Descricéo do caso: Adolescente masculino,
14 anos, apresentou quadro de febre didria com duracdo de sete dias, artralgia, adinamia, nauseas
e exantema maculopapular difuso. Evoluiu com sonoléncia progressiva e mioclonias em
membros superiores e, apds 48 horas afebril, apresentou convulsdes tbnico-clonicas
generalizadas associadas a ataxia, com marcha ebriosa, dismetria e disdiadococinesia. Evoluiu
com melhora espontanea e progressiva dos sintomas neurol 6gicos, sem sequelas. Liquor: glicose
77mg/dL, proteinas 70,44 mg/dL, contagem global 2 célulasmm3, bacterioscopia negativa,
sorologia IgM positiva para Chikungunya. Tomografia de cranio, sem contraste, sem alteracoes.
Ressonancia magnética (RM) de crénio com evidéncias de aumento do sinal em T2/Flair sem
restricdo da difusdo na cabeca do niicleo caudado direito. Levantada a hip6tese de encefalite pos-
chikungunya. Discussdo: Ha poucos relatos na literatura sobre as formas neurol 6gicas associadas
a Chikungunya na populagdo pedidtrica. As manifestacbes mais descritas sdo: encefalite,
sindrome de Guillain-Barré (SGB) e neuropatias periféricas. Conclusdo: E importante o
conhecimento das manifestagfes neurologicas associadas a Chikungunya. Dados dos ultimos
anos sugerem aumento da neuroviruléncia desse agente. Sequelas neurolégicas sdo variaves,
com tendéncias a bom progndstico, especia mente nos casos de mielopatia e SGB.

http://anai s.sbp.com.br/trabal hos-de-congressos-da-sbp/38-congresso-brasil eiro-de-pedi atria/ 2052-encef alite-pos-chikungunya-rel ato-de-caso. pdf



