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MIOCARDITE AGUDA DECORRENTE DA REATIVAGCAO DA DOENGCA
DE CHAGAS POR SINDROME DA IMUNODEFICIENCIA ADQUIRIDA
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Defendido por PICKENHAYN et al. (2008), a
urbanizacdo dos vetores afeta a epidemiologia das
endemias rurais. Essa verdade acerca da doenca
de chagas (DC) fica ainda mais aplicavel quando se
percebe a relevancia das manifestacbes da
reativacdao da DC, sendo a principal causa a co-
infeccdo Trypanosoma cruzi/HIV relacionada a
recorréncia de miocardite.

Relacionar a coinfec¢do Trypanosoma cruzi/HIV a
reativacao da DC causando miocardite.
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Foram realizadas buscas nas plataformas PubMed
e SciELO, selecionando 9 artigos entre 2010 e
2019 que atendiam as palavras-chave: coinfeccao
Trypanosoma cruzi/HIV e miocardite por
reativacao da DC.
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A DC é um processo infeccioso de relevancia na
salde publica brasileira que varia de 1,9 a 4,6
milhdes de pessoas infectadas no pais. Contudo,
essa estimativa pode ser devido a
dificuldade de diagndstico precoce decorrente da
inespecificidade de sinais e sintomas na fase
aguda. Diante da dificuldade apresentada e,
consequentemente, a deteccdo da doenca
quando alcancada sua fase crénica, € comum
serem observadas comorbidades ja instaladas em

maior

cada paciente - tais quais megaeso6fago, bloqueios
de ramo direito e extra-sistoles ventriculares,
variabilidade clinica dada pelas diferentes cepas do
agente etioldgico. Ademais, é comum a
apresentacao de comorbidades concomitantes,
como: a sindrome da imunodeficiéncia humana, a
qgual estima-se que existiam por volta de 19.384
casos de co-infeccdo no Brasil até junho de 2014.
Essa interacdo é tida como um evento clinico de
grande importancia, uma vez que devido aos
episédios de imunossupressdao causados pelo HIV,
pode ocorrer a reativacdo da doenca de Chagas,
quando o parasito Trypanosoma cruzi é novamente
visualizado no sangue periférico. Nesse interim, o
estudo identificou indice bastante elevado da
incidéncia de meningoencefalite e miocardite

(juntos, somam cerca de 80% dos casos de
reativacio) mesmo em pacientes que ndo
apresentaram afeccoes cardiacas prévias,

indicando o aumento da parasitemia associada a
baixa contagem de linfécitos T CD4 (menores que
200/mm3;  VR:>500/mm3). Nesse  cenario,
observou-se que a miocardite aguda chagasica por
imunossupressdao pode manifestar diferentes graus
de insuficiéncia cardiaca letais, como: taquicardia,
edema, hepatomegalia, e arritmias graves.
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O virus do HIV promove uma imunossupressao que
permite a reativacdo da DC e leva a quadros de
miocardite mesmo em pacientes sem
acometimentos cardiacos prévios.
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