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INTRODUCAO: A sindrome inflamat6ria multissistémica pediétrica (SIM-P) é uma condicio
aguda, grave e com amplo espectro clinico, que acomete criancas e adol escentes, sendo associada
a infeccio por SARS-CoV-2. DESCRICAO DO CASO: Paciente masculino, 12 anos, iniciou
com sonoléncia, hiporexia e perda ponderal, associado a quadro de sindrome gripal. Evoluiu com
cansago e edema em membros inferiores. O paciente foi internado apresentando, ainda, quadro de
sonoléncia alternada com agitacdo, choque séptico e choque cardiogénico, sendo referenciado
para Unidade de Terapia Intensiva Pediatrica (UTIP). Os exames evidenciaram acometimento
neurolégico e respiratério, insuficiéncia aortica e mitral graves, lesdo rena aguda (LRA),
hipocalemia, insuficiéncia hepética grave, disfuncdo hematoldgica e infeccéo prévia por SARS
CoV-2, fechando critérios para SIM-P associada a COVID-19. O tratamento envolveu ventilagdo
mecanica invasiva, diuréticos, correcdo da hipocalemia, vitamina K, administracdo de
hemocomponentes e antibioticoterapia. Devido a0 amplo acometimento cardiaco, aém do
resgate volémico, foi realizada administracdo de drogas vasoativas e anti-hipertensivas. Ademais,
houve melhora hemodindmica significativa ap0s a pulsoterapia com metilprednisolona e
imunoglobulina. O paciente evoluiu com melhora respiratoria, reducéo de provas inflamatérias,
melhora da LRA e resolucdo da insuficiéncia hepética e da hipocalemia, recebendo alta da UTIP
no 15° dia de internacdo, sob desmame de nitroprussiato de sodio e manutencéo de captopril. Foi
referenciado para abordagem cirdrgica das valvopatias e acompanhamento com cardiopediatria.
DISCUSSAO: Na SIM-P, o espectro de manifestagdes clinicas é vasto, sendo as implicacdes
cardiovasculares substanciais. As manifestacdes cardiacas comuns incluem disfuncéo ventricular,
dilatacdo e aneurismas das artérias coronérias, arritmias e anormalidades de condugéo. Os casos
graves, como o relatado, podem apresentar-se como choque vasoplégico ou cardiogénico,
necessitando de ressuscitacio volémica e suporte inotrépico. CONCLUSAOQ: Este caso derta
para as possiveis complicacfes e sequelas cardiovasculares a médio e longo prazo da SIM-P,
embora ndo sgam totalmente conhecidas, e fornece consideracfes clinicas para avaiagdo e
acompanhamento cardiaco.
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