ANEMIA HEMOLITICA AUTO IMUNE POS-INFECCAO POR MYCOPLASMA
PNEUMONIAE: RELATO DE CASO

INTRODUCAO: A anemia hemolitica autoimune (AIHA) tem incidéncia aproximada de
1/100.000 na pediatria, levando a anemia em graus variaveis. A associagdo do Mycoplasma
pneumoniae ¢ do virus Epstein-Barr (EBV) com a AIHA por aglutinina fria coloca essa
doenca como diagnostico importante apds infeccdo por esses agentes, onde imunoglobulinas
IgM fixam o complemento e medeiam a hemdlise. RELATO DE CASO: BSA, 2 anos,
masculino, apresentou febre e resfriado hd 3 dias. Apdés 6 dias evoluiu com prostracao,
vOmitos, diarreia, claudicacdo, febre e hemataria. Os exames identificaram anemia (Hb 6 g/dl)
normocitica ¢ normocromica, anisocitose, leucocitose, reticulocitose, Coombs direto positivo
e aumento de LDH e bilirrubina indireta. O EAS revelou hemattria (3+/4+). Encaminhado ao
CTI devido a sinais de instabilidade hemodinamica, recebeu concentrado de hemacias
lentamente (5 mL/kg). Diante da suspeita de AIHA e Raio X de térax com infiltrado
pulmonar difuso, foi realizada sorologia para M. pneumoniae, com IgM reagente,
confirmando o diagndstico de AIHA por aglutinina fria pos-infec¢do por M. pneumoniae.
Prescrito azitromicina para broncopneumonia atipica e metilprednisolona. Evoluiu com
melhora do quadro e transi¢do da medica¢do venosa para oral, recebendo alta eupneico,
afebril e com melhora dos pardmetros laboratoriais. DISCUSSAO: Os sintomas da AIHA fria
incluem fadiga, dispnéia, palidez e ictericia. O diagnostico ¢ feito pelo Coombs direto
positivo para anti-C3 e negativo para IgG, somado a confirmagdo laboratorial de anemia
hemolitica - queda da hemoglobina e haptoglobina e elevacdo de hemoglobina livre
plasmatica, bilirrubina indireta, LDH, AST e reticulocitos. Exames adicionais para avaliar
causas secundarias incluem HEP2, imunoglobulinas quantitativas, testes soroldgicos para M.
pneumoniae ¢ EBV e revisio dos medicamentos que podem induzir ATHA. CONCLUSAO:
Progressao acelerada da AIHA implica risco de vida e necessidade de propedéutica precoce.

O diagnostico € possivel através de exames rapidos de baixo custo e o tratamento € acessivel.
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