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INFORMAQ@ES SOBRE O ARTIGO RESUMO
Histérico do artigo: A infecgdo pelo Parvovirus B19 costuma ser assintomdtica, mas as expressodes clinicas
Recebido em 19 de janeiro de 2013 podem incluir crise apléstica transitéria, eritema infeccioso, hidropisia fetal ndo imune e
Aceito em 23 de junho de 2013 aplasia cronica da série vermelha. Esse virus também se associa a artrite reumatoide e a
On-line em 5 de outubro de 2014 outras doencas autoimunes do tecido conjuntivo; entretanto, ndo conseguimos identificar
na literatura nenhum caso de miosite aguda em adulto desenvolvida depois de infeccao pelo
Palavras-chave: Parvovirus B19. Por essa razdo, gostariamos de apresentar um caso raro de miosite aguda
Parvovirus B19 desenvolvida depois de infec¢do pelo Parvovirus B19. Nos pacientes que apresentam sinto-
Miosite aguda do adulto mas de febre, rash nas pernas e miosite, devem ser consideradas as infec¢des virais, como
Febre a causada pelo Parvovirus B19.

© 2013 Elsevier Editora Ltda. Todos os direitos reservados.

Parvovirus B19 infection as a cause of acute myositis in an adult

ABSTRACT

Keywords: Parvovirus B19 infection is often asymptomatic, but clinical expressions may include transi-
Parvovirus B19 ent aplastic crisis, erythema infectiosum, non-immune hydrops fetalis, and chronic red cell
Acute adult myositis aplasia. This virus has also been associated with rheumatoid arthritis and other autoim-
Fever mune connective tissue diseases; however, we could not identify any acute adult myositis

case developed after a Parvovirus B19 infection in the literature. For this reason, we would
like to present a rare case of acute myositis developed after Parvovirus B19 infection. In
patients presenting with symptoms of fever, rash on the legs and myositis, viral infections
such as Parvovirus B19 should be kept in mind.
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Introducao

O Parvovirus B19 (B19), um virus de DNA icosaédrico de hélice
Unica e ndo envelopado com 22 a 26 nm, foi descoberto em
1975 e é o Gnico membro da familia Parvoviridae que se sabe
ser patogénico para os seres humanos.! Essa doenca infec-
ciosa, em geral, é vista durante a infancia, mas raramente
em adultos. A infec¢do parece conferir imunidade durante a
vida toda em hospedeiros imunocompetentes. Embora a soro-
prevaléncia seja alta, é rara a viremia ou a presenca de DNA
viral no sangue periférico em individuos saudéveis.? O B19 é
transmitido pela via respiratéria, mas também pode ser trans-
mitido verticalmente da mae para o feto, por transplantes
de medula 6ssea e de 6rgdos e por meio de hemoderivados
transfundidos.” A maioria dos casos de infec¢des pelo B19
é assintomadtica e se resolve espontaneamente em adultos.
Algumas vezes, porém, o B19 causa uma crise aplastica transi-
téria, eritema infeccioso (quinta doenca), hidropisia fetal ndo
imune e aplasia crénica da série vermelha. Esse virus também
se associa a artrite reumatoide e a outras doencgas autoimunes
do tecido conjuntivo;’ entretanto, ndo conseguimos identificar
na literatura nenhum caso de miosite aguda em adulto desen-
volvido apés a infec¢do pelo B19. Por essa razao, gostariamos
de apresentar um caso raro de miosite aguda desenvolvida
depois da infecgao pelo B19.

Relato do caso

Paciente masculino de 38 anos foi internado na policlinica
de medicina interna com queixas de febre alta e mal-estar.
Esse quadro, junto com uma dor difusa, tinha comecado
trés dias antes e se tornara cada vez mais intenso. Ele ndo
tinha histéria de doencas nem de uso de medicamentos.
Ao exame fisico, sua temperatura corporal era de 39°C,
e outros exames sistémicos eram normais. Os exames
laboratoriais revelaram aumento dos niveis de alanina ami-
notransferase (ALT), de aspartato aminotransferase (AST) e
de proteina C-reativa (PCR). Encontrou-se leucopenia, trom-
bocitopenia e monocitose no hemograma (tabela 1). Foi
encontrado discreto aumento dos mondcitos no esfregaco de
sangue periférico. A hemocultura, coletada durante o periodo
de febre, ndo mostrou qualquer crescimento. Os anticorpos
heteréfilos (monospot) foram negativos.

Desenvolveram-se rashes maculopapulares abaixo de
ambos os joelhos, mas sua febre diminuiu nos dois dias
seguintes. A IgM para B19 foi positiva e, desse modo,
considerou-se que o B19 fosse a causa dos rashes. No 3° dia
da doenca, desenvolveu-se artralgia em ambos os tornozelos e
também em ambas as maos. No 6° dia, os rashes tiveram remis-
sdo, e foram substituidos por dor em ambas as panturrilhas,
que foi tdo intensa a ponto de impedir a deambulacgao.

Nas investigacbes realizadas para seguimento,
demonstrou-se que AST, ALT e creatina fosfoquinase (CPK)
tinham diminuido até as faixas normais, mas a PCR e a
velocidade de hemossedimentacdo (VHS) tinham aumentado
(tabela 1). O paciente foi hospitalizado e se iniciou naproxeno
sédico na dose de 1.100mg/dia. Foi realizada RM de ambos
os membros inferiores devido a dor continua e intensa nos
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Figura 1 - RM de ambas as extremidades inferiores
do paciente.

musculos de ambas as panturrilhas, o que revelou espes-
samento e edema em ambos os musculos gastrocnémios
e no grupo muscular semimembranoso, aumento de sinal
em T2 e aspecto edemaciado. O envolvimento minimo do
contraste na série pés-contraste foi considerado como miosite
(fig. 1). O controle no 10° dia do tratamento revelou reducao
da dor, sendo que VHS e PCR haviam retornado a faixa da
normalidade.

Discussao

O B19 é comum no mundo todo, e a soroprevaléncia aumenta
com a idade, de modo que 15% das criancas em idade pré-
-escolar, 50% dos adultos jovens e aproximadamente 85% dos
idosos mostram evidéncias sorolégicas de infeccdo passada.’
Essa doenca infecciosa, em geral, é vista durante a infancia,
mas raramente em adultos. O diagnéstico laboratorial de B19
pode ser feito usando-se sorologia, PCR, exame histopatolé-
gico e imuno-histoquimica.? O diagnéstico preciso de infec¢éo
recente ou passada pelo B19 depende do uso de imunoen-
saios enzimaticos para detectar IgM e IgG anti-B19 no plasma.
Para confirmar a infeccdo aguda pelo B19, é preciso detectar
anticorpos IgM no plasma ou soro. Esses anticorpos séo sin-
tetizados aproximadamente sete a dez dias depois de viremia
com alto titulo.* A IgG do B19 aparece logo depois da IgM e
persiste por toda a vida, sendo que os titulos diminuem lenta-
mente, a menos que reforcados por encontros subsequentes
com o virus. A significancia clinica dos diferentes titulos séri-
cos do DNA do B19 ainda ndo ficou inteiramente estabelecida.
Em individuos saudaveis com infec¢ao aguda pelo B19, titulos
virais que chegam a 10'? gEq/mL sdo detectaveis no sangue.>*

A miosite aguda benigna é uma condicdo autolimitada
(benigna), caracterizada por dor aguda bilateral na panturrilha
e dificuldade para caminhar, que geralmente se desenvolve
em criancas na idade escolar depois de se recuperarem de
infec¢Oes virais. Foireconhecida pela primeira vez em 1957 por
Lundberg, em 74 pacientes pediatricos.>® Os casos de miosite
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Tabela 1 - Resultados dos exames do paciente

Exame 1° dia 3° dia 8° dia 10° dia 17° dia Faixa normal

AST (U/L) 67 37 28 30 16 10-50

ALT (U/L) 98 77,5 57,7 34 15-38

LDH (U/L) 260 254 246 190 0-225

CPK (U/L) 149 52 51 39-308

PCR (mg/dL) 2,4 1,74 1,76 5,9 0-0,5

VHS (mm/h)r 10 42 90 <15

Leucdcitos (x103/mm3/pL) 3,73 5,35 6 7,02 3,8-10

Neutréfilos % 40,5 59 55 40 50-80

Linfécitos % 26.8 25 29 43 10-48

Monécitos % 28 9,7 12 12,7 2-10

Hb (g/dL) 16,7 15,9 14,3 14,1 13-17,5

Plaquetas (x10°/mm3/pL_ 123 124 274 321 142-424

IgM Parvovirus B19 76,9 <9U
positiva

IgG Parvovirus B19 11,8 <9U

IgM Herpes Simples Tipo 1 0,27 Razdo< 1,1

IgG Herpes Simples Tipo 1 > 200 <22 RU

IgM Herpes Simples Tipo 2 0,16 <11

IgG Herpes Simples Tipo 2 <2 <22 RU/mL

VCA-IgM virus de Epstein-Barr 0,34 <11

VCA-IgG virus de Epstein-Barr 84,86 <22 RU/mL

ALT, alanina aminotransferase; AST, aspartato aminotransferase; PCR, proteina C-reativa; CPK, creatina fosfoquinase; VHS, velocidade de

hemossedimentacdo; Hb, hemoglobina.

coincidem com dermatomiosite e lipus eritematoso sistémico
depois da infecgéo por Parvovirus B19 em adultos.” Embora as
causas virais mais comuns de miosite aguda sejam os virus
Influenza A e B (inclusive o virus HIN1) e Coxsackievirus em
crianga, ndo se encontrou relato de caso sobre B19 associ-
ado a miosite aguda benigna na infincia.® No entanto, hé
um relato de caso sobre miofasciite associada ao B19 em um
adulto saudavel.® Que saibamos, a literatura nio traz relatos
de casos sobre miosite associada ao B19 em um adulto. Con-
forme apuramos, a infec¢cdo por B19 ocorre especialmente em
pacientes transplantados, pacientes com doencas sistémicas
e imunocomprometidos.* Em nosso caso, embora ndo hou-
vesse histéria de doenga nem de uso de medicamentos, os
antecedentes de ritmo intenso de trabalho, estresse intenso e
viagem de 12 horas podem ter tido um impacto negativo sobre
a resisténcia imunolégica e causado miosite associada ao B19.

Em nosso paciente, os achados clinicos e laboratoriais, a
ressonancia magnética e a resposta a terapia dao respaldo
ao diagnédstico de miosite aguda. Foi encontrado o aumento
de VHS e PCR esperado; entretanto, o nivel de CPK nédo havia
aumentado em nosso paciente. A auséncia de aumento dos
niveis de CPK pode levar a confusdo. Com o seguimento
laboratorial do paciente, pudemos ver que o nivel de CPK
estava trés vezes mais alto no primeiro periodo. Mesmo
assim, esteve normal em todo o periodo da doenca. Embora
a maioria dos pacientes com miopatias inflamatérias apre-
sente aumento dos niveis de creatina fosfoquinase, as séries
publicadas incluem alguns pacientes com niveis normais de
CPK.>"'! Nesses casos, embora a miopatia fosse diagnosticada
por métodos como bidpsia e RM, os niveis de CPK estavam
normais. Ndo foram apresentadas evidéncias concretas que
explicassem essa situacdo. Em um artigo apresentando sete
pacientes com miosite, verificou-se que a falta de elevacdo da
creatina fosfoquinase nos pacientes com miosite era sinal de

mau prognéstico.’® Nosso caso teve uma evolugdo benigna, e
os achados clinicos melhoraram rapidamente.

Apesar da semelhanca com os casos de miosite aguda
benigna na infancia, pensamos que o nosso caso era interes-
sante porque ocorreu em um adulto sem aumento do nivel de
CPK. Nos pacientes que apresentam febre, rash nas pernas e
miosite (como em nosso caso), deve-se pensar em infec¢oes
virais, como por B19.
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