Infarto e pericardite em paciente com dengue: relato de caso
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Introducédo: A dengue é uma virose febril aguda que pode evoluir com manifestacdes cardiovasculares graves
como anomalias do ritmo, choque, miocardite, pericardite e disfuncdo miocérdica. Relatamos um caso de
dengue com acometimento cardiaco.

Objetivo: Descrever o curso clinico de paciente com dengue com infarto e pericardite associada.

Método: Estudo observacional descritivo do tipo relato de caso.

Resultado: Paciente feminina, 82 anos, portadora de fibrilagdo atrial cronica, diabetes mellitus, dislipidemia,
coronariopatia estavel e insuficiéncia cardiaca. Atendida no pronto atendimento (PA) por febre, mialgia,
adinamia, anorexia e disuria; diagnosticada com infeccdo urinaria e provavel dengue. Orientado
antibioticoterapia e sintomaticos. No dia seguinte, apresentou sincope com trauma craniano leve e voltou ao
PA hemodinamicamente estavel, licida, com tomografia de cranio sem sangramento, porém com
plaquetopenia (68.000) e com antigeno do virus da dengue NS1 positivo. Assim, optada por internacdo para
observagdo clinica, hidratacdo, antibioticoterapia parenteral e manutencdo dos farmacos em uso, sendo
dabigatrana, bisoprolol, dapaglifozina e rosuvastatina. Na visita, familiar revela que néo aplicou corretamente o
anti-coagulante oral (ACO) por receio de sangramento, sendo advertido da necessidade do mesmo na
posologia correta. Apds 48 horas, paciente apresentou 3 episodios de dor epigéstrica e interescapular com
cerca de 10 minutos de duracéo associada a inversdo de onda T em parede anterior e elevacao de troponina
(pico de 503 ng/l). Pedido ecocardiograma cardiaco, que revelou ventriculo esquerdo (VE) com fracdo de
ejecdo (FE) de 58% e acinesia infero-septal. Solicitado ressonancia magnética cardiaca para maiores
esclarecimentos, que mostrou VE com FE de 61% e fibrose transmural da porcdo média da parede inferior e
espessamento pericardico com pequeno derrame, auséncia de isquemia e de edema miocardico. Concluido,
portanto, que paciente apresentou infarto do miocéardio por oclusdo coronaria aguda de etiologia embodlica ou
trombética e optado por tratamento farmacol6gico conservador. Apés melhora dos parametros clinicos,
paciente recebeu alta com o0 uso e manejo adequado do ACO, apixabana, com demais medicacdes de uso
continuo mantidas.

Conclusdo: Dengue em idosos com comorbidades e em uso de anticoagulantes e medicacbes para
insuficiéncia cardiaca pode evoluir com baixo débito, congestdo, hemorragia e eventos tromboticos com
diagndstico e manejo muito complexos. A correta avaliacdo da volemia, a vigilancia das plaquetas e
sangramentos, somado ao ajuste das medicacbes é fundamental para manter o equilibrio clinico e reduzir
complicagbes potenciais neste perfil de paciente.
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