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AVALIACAO DA FREQUENCIA DE HERPES ZOSTER NOS PACIENTES COM
DERMATOMIOSITE E FATORES RELACIONADOS A INFECCAO HERPETICA

Beatriz Deguti Kajiura*, Andréa Fernandes Eloy da Costa Franca.

Resumo

A dermatomiosite € uma doenca inflamatéria cronica e idiopatica do tecido conjuntivo. Alguns estudos sugerem um
aumento da frequéncia de herpes zoster nesses pacientes, assim como a associacdo com 0 uso de antimalaricos. O
presente estudo avaliou a frequéncia dessa infeccéo herpética na dermatomiosite e evidenciou uma relacéo estatistica

significante entre uso do antimalarico e o desenvolvimento de herpes zoster nos pacientes maiores de 18 anos.
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Introducgéo

A dermatomiosite (DM) ¢é uma doenga
inflamatéria crénica e idiopética do tecido conjuntivo,
cujas manifestacdes incluem a presenca de miopatia,
alteracdes laboratoriais e lesdes cutaneas. O tratamento
consiste no uso de corticoides  sistémicos,
imunossupressores e antimalaricos. Alguns estudos
sugerem um aumento da frequéncia de herpes zoster
(HZ) nesses pacientes, assim como a associacdo com o
uso de antimalaricos2. O objetivo do trabalho consiste
em identificar prevaléncia de HZ e dos fatores
predisponentes a essa infec¢do, nos pacientes com DM
diagnosticados entre 2000 e 2015 no Hospital das
Clinicas da UNICAMP, por meio de estudo retrospectivo
a partir da anélise de prontuérios.

Resultados e Discusséo
Foram incluidos pacientes com o diagndstico de DM
segundo os critérios de Bohan e Peter, excluidos aqueles
com outras doengas do tecido conjuntivo.

Obteve-se 62 pacientes com DM com idade
superior a 18 anos e 23 com idade inferior a essa, sendo
gue trés pacientes de cada grupo cursaram com HZ
durante a sua evolugdo (4,84% e 13,04%,
respectivamente). As tabelas 1 e 2 apresentam as
caracteristicas clinicas e laboratoriais dos pacientes com
DM e dos que desenvolveram HZ:

Tabela 1: Caracteristicas dos pacientes com DM

218 anos < 18 anos

(62 pacientes) (23 pacientes)
Sexo (F/M) 40/22 16/7 0,799
Idade media (anos) 43,6 (+ 14,5) 9,6 (£5,1) -
Atividade clinica
Fraqueza muscular 52(83,87%) 15(65,21%) 0,077
Disfagia 19(30,64%) 1(4,34%) 0,027
Doenga pulmonar 12(19,35%) 1(4,34%) 0,171

Atividade laboratorial
CK 3116 2646 0,293

F: feminino; M: masculino; CK: creatinoquinase (U/L)

Tabela 2: Caracteristicas dos pacientes com DM e HZ

Pacientes Sexo* Idade* Atividade Atividade
clinica*g laboratorial*¥

Idade superior a 18 anos

1 F 64 Sim Nao

2 F 34 Sim Nao

3 F 53 Sim Nao

Idade inferior a 18 anos

4 F 9 Sim Nao

5 F 13 Néo Nao

6 F 7 Sim Nao

*no momento do diagndstico do HZ § fraqueza e/ou dispnéia e/ou disfagia ¥ CK >
150U/L

Sete pacientes com DM apresentaram neoplasia
associada (11,29%), todos com idade superior a 18 anos.
Apenas um paciente com neoplasia (ovario) desenvolveu
HZ.

Nao houve diferenca estatistica entre os
pacientes com DM que desenvolveram e 0s que nao
desenvolveram HZ em relagdo ao sexo, a idade e a
gravidade clinica e laboratorial no momento do
diagnostico.

Em relacdo a terapéutica, apenas o uso de
antimalaricos foi estatisticamente significativo para o
desenvolvimento do HZ no grupo de pacientes com mais
de 18 anos (p=0,004). No grupo pediatrico, o uso do
antimalarico nao foi fator de risco (p=0,09).

Pacientes imunossuprimidos séo particularmente
vulneraveis a infecgdes. Apesar da etiologia bacteriana
ser a mais frequente causa de infeccdo na DM e os
fungos serem os agentes mais imputados nos quadros
oportunistas, o risco de HZ & significativamente
aumentado na DMZ2. Apesar do nosso estudo sugerir que
os antimalaricos podem predispor ao HZ na DM, outros
fatores proprios da doenga, como o desequilibrio na
producédo de citocinas (em especial a IL10), assim como
o tropismo do virus por linfécitos que infiltram a
musculatura afetada pela DM e mecanismos ndo imunes
podem interferir no aparecimento da infec¢do herpética
nesses pacientes.

Conclusodes

A distribuicdo da DM em relacdo ao sexo e & idade no
presente estudo € semelhante a descrita na literatura.
Por outro lado, o sexo, a idade, a atividade da doenca e a
presenca de neoplasia ndo foram consideradas fatores
de risco para o desenvolvimento de HZ nesses
pacientes. Nos adultos, apenas o uso de antimalaricos
estava associado ao aparecimento de HZ. Futuros
estudos se fazem necessério para confirmar essa
associacao.
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