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Meningite por Herpesvirus Humano tipo 6 em recém-nascido prematuro
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Introducao: O herpesvirus humano (HHV)-6 € um virus de DNA ubiquo pertencente a familia
Herpesviridae. Este virus € associado a um amplo espectro de quadros clinicos que vao desde formas
assintomaticas a infeccoes do sistema nervoso central. Atualmente, pouco se sabe sobre a forma
congénita da doenca, mas ha alguns estudos associando a infeccao neste a periodo a abortos, doenca
febril sem foco, hepatite e meningoencefalite asséptica.

Descricao do caso: Paciente prematuro de 33 semanas interna em UTI neonatal logo apos o nascimento
devido a desconforto respiratorio precoce com necessidade de ventilagao nao invasiva. Evoluiu no
segundo dia de vida com movimentos sugestivos de crise convulsiva, confirmado por
eletroencefalograma, sendo necessario uso de fenobarbital e levetiracetam para controle do quadro.
Realizada investigacao etiologica com deteccao positiva para DNA de herpesvirus tipo 6. Iniciado
tratamento com ganciclor. Recém-nascido evoluiu com bom controle das crises, tolerando suspensao
do levetiracetam, melhora do padrao eletrografico e desenvolvimento neurolégico dentro da
normalidade. Tratamento suspenso apos 30 dias de uso, apos discussao multidisciplinar.

Discussao: A principal forma de transmissao do herpesvirus € atraves de contato com saliva de portador
assintomatico. A forma congénita, entretanto, decorre da transmissao por meio do cromossomo
germinativo ou via transplacentaria. O espectro de manifestacdes clinicas do herpes tipo 6 € amplo e
inespecifico. Apesar de pouco se saber sobre o real impacto de infeccao neonatal por esse virus, o seu
tropismo por células neurologicas e manifestacdes neurologicas vem se comprovando. Tais achados
justificam a importancia de se manter alta suspeicao clinica e solicitar analise de painel viral no liquor
quando diante de manifestacdo neurolégica sem etiologia bem estabelecida. E de suma importancia o
seguimento desses pacientes quanto ao desenvolvimento neurocognitivo.
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