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Resumo: INTRODUGCAO: Parvovirus B19 é um eritrovirus humano transmitido principalmente por via
respiratéria. Manifesta-se de forma assintomética ou grave, dependendo do estado imunoldgico e
hematoldgico do individuo. A crise aplasica transitéria € um tipo de apresentacdo clinica em
pacientes com doenca hemolitica crénica, como a Esferocitose Hereditaria. Esta patologia possui
heranca autossdmica dominante e € causada por defeitos nas proteinas da membrana dos
eritrocitos, que sofrem apoptose precoce na circulacdo esplénica. Apresenta-se com anemia
hemolitica, ictericia, esplenomegalia e litiase biliar. DESCRICAO DO CASO: Masculino, 11
anos, tratamento prévio de anemia com sulfato ferroso, sem melhora. Iniciou quadro agudo de
febre e queda do estado gera aém de anemia importante (hemoglobina 2 g/dl), leucopenia,
plaguetopenia, esquizocitos a hematoscopia e aumento de desidrogenase latica. Durante
internacdo apresentou sorologia positiva para Parvovirus B19, teste de fragilidade osmatica
compativel com Esferocitose Hereditaria e mielograma com aumento dos precursores da
eritropoiese. Apds medidas de suporte, evoluiu com melhora dos indices hematimétricos, porém
iniciou nduseas, vomitos, elevacdo das transaminase, enzimas canaliculares e ultrassonografia de
abdome sugestiva de colestase. Tratado com &cido ursodesoxicolico. Recebeu ata com
seguimento ambulatorial. DISCUSSAO: Nos pacientes imunocompetentes e sem doencas
hematoldgicas, a infeccdo pelo Parvovirus B19 tem carédter benigno e autolimitado. Quando em
concomitancia com esferocitose hereditaria leva a anemia severa, devido tropismo do virus por
cdulas eritroides. O tratamento é essencialmente suporte. CONCLUSAO: Diante de stbita
anemia hemolitica grave e sintomas inespecificos, investigar a coexisténcia de doencas
hematologicas e infeccbes por parvovirus B19 € importante para instituicdo de tratamento
precoce evitando complicactes desfavoraveis.
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