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Resumo: A Sindrome Inflamatéria multissistémica Pediétrica (SIM-P) € uma condicdo associada a
infeccdo pelo virus SARS-CoV 2, caracterizada por uma resposta inflamatéria exacerbada que
ocorre apds o contato com o virus. Possui uma grande variedade de sinais e sintomas, com
destaque para febre persistente. Nos casos suspeitos, a hospitalizacdo € necessaria pela répida
progressdo da doenca. Paciente feminina, 2 anos e 8 meses, previamente higida, sem vacinagdo
para Covid-19, tendo contato domiciliar recente com pai positivo, iniciou com quadro febril e
inapeténcia, sendo levada ao pronto-atendimento, onde iniciou amoxicilina devido a hiperemia e
exsudato amigdaliano. Apesar do tratamento, persistiu com febre e piora do estado geral, com
prostracdo, inapeténcia, diarreia, exantema em pamas e plantas e hiperemia conjuntival sem
secrecdo. Frente a hipétese de Doencga de Kawasaki, recebeu dose de imunoglobulina. Necessitou
ser internada em Unidade de Tratamento Intensivo (UTI) pediétrica, onde recebeu a segunda dose
de imunoglobulina, acido acetilsalicilico (AAS) e, apbés marcadores inflamatérios elevados,
ceftriaxone. Com necessidade de oxigenoterapia suplementar e ventilagdo restritiva, persistiu
com febre, importante distensdo abdominal, edema e discreto eritema em palmas e plantas. Em
radiografia (RX) de torax apresentou pulmdes hipoexpandidos, parede brénquica espessada e
leve indefinicdo da trama vasculobronquica. Em ecografia de abdome nédo foi evidenciado outras
alteracdes, além de distensdo de alcas e uma fina |amina de derrame pleural (DP). Foram
administradas vitamina K, furosemida e clindamicina e suspenso AAS em virtude de
ecocardiograma transtoracico sem particularidades. Paciente apresentou evolucdo clinica e
laboratorial satisfatéria, tendo alta hospitalar para continuidade do tratamento ambulatorialmente.
Os primeiros casos da SIM-P no Brasil foram relatados em julho de 2020, momento em que a
notificacdo dos casos tornou-se obrigatéria. Considera-se um caso suspeito quando a crianga ou
adolescente apresenta febre persistente com marcadores inflamatorios elevados e dois ou mais
sintomas sugestivos como alteracdes de pele ou mucosas, sintomas gastrointestinais, sinais
clinicos de miocardite ou insuficiéncia cardiaca ou sintomas neuroldgicos. Nesse caso, aém da
febre persistente e elevacdo de marcadores inflamatérios, a paciente apresentou trés sintomas
sugestivos. Doencas como sepse, Kawasaki e sindrome do choque toxico apresentam
manifestacOes clinicas e laboratoriais semelhantes, de modo que foram consideradas como
diagnosticos diferenciais. A SIM-P em casos raros, pode estar associada a infeccédo do SARS
CoV-2, apresentando manifestag&o clinica variavel e que simulam outras condicdes clinicas mais
comuns. Diante do exposto, ressalta-se a importancia identificacdo precoce da doenca e da
exclusdo de diagndsticos diferenciais, ja que ambos influenciam diretamente no manejo eficiente
desta Sindrome, evitando potencial desfecho fatal.
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