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Resumo: Introducdo: A Chikungunya é uma arbovirose com transmisséo perinatal associada a implicacfes
neonatais graves independente da via de parto. Descri¢do do caso: Pacientes nascidos a termo,
ambos com histéria de chikungunya materna na Ultima semana gestacional. O primeiro paciente
apresentou no 42 dia de vida (DV), cianose perioral, geméncia, recusa alimentar e perda ponderal
patol6gica, sendo admitido em Unidade de Terapia Intensiva (UTIN). Durante a internacéo,
evoluiu com exantema, febre, diminuicdo do reflexo de succdo, leucocitose, plaguetopenia e
edema de papila. A sorologia confirmou a transmissdo vertical da doenga e houve proteinorraquia
na anaise liquorica (LCR). Dados da ressonancia magnética (RNM) demonstraram a encefalite
viral. O segundo neonato apresentou febre, plaquetopenia e exantema, sendo admitido na UTIN
no 4° DV evidenciando a doenca laboratorialmente. Durante a internacdo evoluiu com
leucocitose e enterocolite necrosante tratada cirurgicamente, além de alteragdes compativeis com
encefalite viral em RNM. Em ambos os casos, 0s pacientes receberam tratamento de suporte,
antibioticoterapia e imunoglobulina EV, com relevante melhora clinica. Discussdo: O mecanismo
de agressdo viral da chikungunya ainda ndo foi elucidado. No entanto, estima-se que o periodo de
incubacdo varie entre 4 a 7 dias. Vale ressaltar que o virus faz sua replicacdo dentro dos
fibroblastos e utiliza-se de mondcitos para a disseminagdo sanguinea induzindo apoptose, 0 que
explica as manifestagdes isquémicas relatadas. Além disso, é notdria a associagdo da doenga com
guadros sépticos decorrentes da hipogamaglobulinemia secundaria propiciando infeccbes
oportunistas. Nesse contexto, na caréncia de agentes antivirais especificos, o uso da
antibioticoterapia associada a imunoglobulina emerge como possibilidade terapéutica devido as
suas conhecidas indicages em outras doengas virais. Conclusdo: O conhecimento recente da
transmissdo perinatal de Chikungunya torna imperativo estudos sobre as manifestacfes clinicas e
progndstico dos neonatos acometidos pela doenca para a construcdo de novas evidéncias
cientificas e protocolos de tratamento com a finalidade de reduzir a morbimortalidade neonatal.

http://anai s.sbp.com.br/trabal hos-de-congressos-da-sbp/39-congresso-brasil eiro-de-pedi atria/0463- caracteristi cas-clini cas-e-compli cacoes-i squemi cas. pdf



