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Resumo: INTRODUGAO: ESSE ESTUDO TEM COMO OBJETIVO RELATAR UM CASO TiPICO DE
DENGUE, COM SINTOMATOLOGIA, EPIDEMIOLOGIA E SOROLOGIA COMPATIVEIS,
COM PROGRESSAO ATIPICA PARA PANCREATITE. DESCRICAO DO CASO: JP.C.S, 12
ANOS, RESIDENTE EM TERESINA-PI, ESTUDANTE, INICIOU QUADRO DE FEBRE,
MIALGIA, DOR RETRORBITARIA E CEFALEIA, SENDO ATENDIDO EM PRONTO
SOCORRO E SOLICITADO EXAMES LABORATORIAIS; HT:39.5 E PLAQUETAS:
174.000. ORIENTADO SEGUIMENTO AMBULATORIAL MEDIANTE CONHECIMENTO
DOS SINAIS DE ALARME. APOS 48 HORAS, DEVIDO AO SURGIMENTO DE DOR
ABDOMINAL E VOMITOS INCOERCIVEIS, RETORNOU PARA ATENDIMENTO. NESSA
OPORTUNIDADE, PERMANECEU HOSPITALIZADO COM ESTADO GERAL
COMPROMETIDO E DESIDRATACAO, SEM SINAIS DE SANGRAMENTO OU
DERRAMES. EXAMES LABORATORIAIS: HT: 41.9 PLAQ: 103.500 AMILASE E LIPASE
ALTERADAS (466, 2089), CONFIRMACAO SOROLOGICA DE DENGUE. TC DE
ABDOME EVIDENCIOU PANCREAS COM DIMENSOES DIFUSAMENTE
AUMENTADAS, DE APARENCIA INFLAMATORIA E HIPODENSIDADE PERIPORTAL
EM REGIAO HILAR HEPATICA. RECEBEU ALTA MEDICA APOS 15 DIAS DE
INTERNACAO, COM MELHORA DOS NiVEIS DE ENZIMAS PANCREATICAS.
DISCUSSAO: O COMPROMETIMENTO ORGANICO NA DENGUE, COMO HEPATITES,
ENCEFALITES OU MIOCARDITES, SAO MAIS COMUNS E PODEM OCORRER COM OU
SEM CHOQUE. COM O AUMENTO SIGNIFICATIVO DOS CASOS DE DENGUE NO
BRASIL, PRINCIPALMENTE NO ANO VIGENTE, AUMENTARAM AS POSSIBILIDADES
DE APRESENTACOES CLINICAS DIFERENCIADAS. DENTRE ELAS, A PANCREATITE.
E POSSIVEL QUE OCORRA INCIDENCIA MAIS ELEVADA DESSA APRESENTACAO,
POREM SUBDIAGNOSTICADA. O RECONHECIMENTO PRECOCE PERMITE INSTITUIR
O TRATAMENTO PRECONIZADO, COM HIDRATACAO, ANALGESIA E NUTRICAO
ADEQUADOS. CONCLUSAO: DIANTE DE UM QUADRO CLINICO DE DENGUE, A
PRESENCA DE DOR ABDOMINAL INTENSA E VOMITOS PERSISTENTES MAIS DO
QUE SINAIS DE ALARME PARA DENGUE GRAVE, DEVEM LEVANTAR A SUSPEICAO
DE PANCREATITE ASSOCIADA.
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