MANEJO DAS MANIFESTACOES MUSCULOESQUELETICAS

ATENCAO: este
fluxograma destina-
-se ao tratamento
das manifestagoes
musculoesqueléticas,
entretanto, é preciso
estar atento aos
sinais de gravidade
e as complicagoes
descritos nas diretrizes
do MS de manejo da
febre chikungunya.

Fluxograma 3

DA CHIKUNGUNYA NA CRIANCA

Tratamento da fase aguda (até 14 dias)

NAO E
RECOMENDADO,
NESTA FASE, O USO DE
GLICOCORTICOIDES.

OBSERVAGAO: criancas
menores de 3 meses
de idade ou pesando

menos de 5 kg nao
devem ser tratadas
com Dipirona.

Manifestacoes ‘ Dor neuropatica ’ . ~
musculoesqueléticas M aAnlf.estagpes.
+ sistémicas/sinais
¢ de alarme e/ou
. . . ~ menores de 1ano
Dor tipo dorméncia, queimacao,
Presenca de dor articular (artralgia) ou derrame articular (artrite). ] formigamento em méos e/ou pés.
« Iniciar Dipirona ou Paracetamol de 6/6 h fixo, VO*: Aplicar questionario
Dipirona (10 a 15 mg/kg/dose de 6/6h) ou de dor neuropaética.
Paracetamol (10 a 15 mg/kg/dose de 6/6 h).
« Aplicar EVA (escolares ou adolescentes) ou FLACCr. ¢ | ¢
¢ Se negativo para dor Se positivo, tratar
. . . . neuropatica, seguir dor neuropatica.
‘ Reavaliar apés dois a sete dias. ’ P 9 P A abordagem

orientagdo do tratamento

* da dor musculoesquelética. terapeutica

sera aquela

A4 padronizada para

cada complicacao
relacionada ao

6rgao e ao sistema

‘ Melhora na avaliagcdo da dor? ’
Associar

| a) Gabapentina: entre 3 e 12 anos dose inicial =
10 a 15 mg/kg/dia trés vezes ao dia. comprometido,
Acima de 12 anos = 300 mg trés vezes ao dia de acordo com
ou o protocolo e
b) Amitripitilina: criancas > 12 anos: 10 a 25 mg/dia as diretrizes
ou 0,1 a 2 mg/kg/dia. existentes.

Analgesia se necessario. ] ¢

\ 4

Reavaliar com duas semanas. ’
Para criangas entre 1 e 3 anos, intercalar Dipirona e Paracetamol.

Para maiores de 3 anos, associar Tramadol: 1 a 2 mg/kg/dose até de 4/4 h. *
Para maiores de 12 anos, Tramadol ou Codeina (Codeina: 30 mg de 6/6 h).

Persiste com dor? ’

+ v Sim

Reavaliar apds dois a sete dias. . R
Otimizar dose das medicagdes:

* a) Gabapentina = 25-40 mg/kg/
Melhora na avaliagdo da dor? dia, para maiores de 12 anos =
até 1.200 mg.

| b) Amitripitilina para criangas
acima de 12 anos: 25 mg/dia.

Nao —»

Suspender medicagao.

Analgesia se necessario.

*Analgésicos: utilizar sempre em doses fixas. Perguntar sempre sobre histéria de alergia a Dipirona.

- N3o utilizar anti-inflamatério ndo hormonal (AINH) ou aspirina (&cido acetilsalicilico) pelo risco de infec¢do/coinfeccido por dengue.

— N&o utilizar glicocorticoide devido ao risco de complicagdes.

Tratamento da fase pés-aguda (15 dias a 90 dias)

A4

« Apds confirmagao sorolégica de CHIKV e hemograma com plaquetas normais,
considerar AINH: ibuprofeno (30 a 40 mg/kg/dia).

« Associar AINH com apenas um analgésico.

v

Reavaliar ap6s dois a sete dias.

v

Melhora na avaliagdo da dor?

| Prednisona ou Prednisolona
0,5 mg/kg/dia de 24/24 h
(dose maxima: 20 mg/dia)
por até trés semanas,
seguido de desmame.

Sim Nao

\ A4

Analgesia se necessario.
Manter AINH por duas semanas.

Encaminhar para o Servico de Reumatologia
Pediatrica (avaliagdo do especialista).

Tratamento da fase cronica (maior que 90 dias)

[ Nsus136

Ouvidoria-Geral do SUS
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Encaminhar para o Servico de Reumatologia Pediatrica (avaliagao do especialista). ’

Deve-se consultar o manual sobre as observacdes e contraindicacdes de cada medicamento.
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Fonte: DEDT/SVSA/MS.



