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INTRODUCAO E OBJETIVOS

O Herpesvirus humano tipo 6 (HHV-6) é conhecido por causar doencas febris benignas,
mas também pode estar associado a infeccdes do sistema nervoso central (SNC),
especialmente em pacientes imunocomprometidos. A encefalite relacionada ao HHV-6
tem sido cada vez mais descrita, inclusive em casos de encefalite de causa
desconhecida. Este estudo investiga a deteccao do HHV-6 no liquido cefalorraquidiano
(LCR) de pacientes com suspeita de infeccao do SNC, utilizando o FilmArray®, e compara
as caracteristicas dos casos de deteccao isolada do HHV-6 com aqueles de coinfecgao.
Avaliar a presenca do HHV-6 no LCR de pacientes com suspeita de infeccao do
SNC e comparar as caracteristicas clinicas e laboratoriais entre os casos de
deteccao isolada do HHV-6 e aqueles com coinfecc¢éo.

Metodologia: Foram analisados
retrospectivamente dados de 2.502 amostras de LCR
de pacientes com suspeita de infeccao do SNC,
submetidas ao FilmArray® para diagndstico. Os casos
positivos para HHV-6 foram divididos em dois grupos:
deteccao isolada de HHV-6 e coinfeccao com outros
patégenos. As caracteristicas do LCR, incluindo
celularidade, foram comparadas entre os grupos. As
comparacoes estatisticas foram realizadas utilizando

o teste do qui-quadrado.
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Resultados: Dpas 2502 amostras Discuss3o e Conclus3o: os
analisadas, 96 (3,8%) foram positivas para o resultados corroboram que o HHV-6 pode
HHV-6. Dentre estas, 44 apresentaram estar implicado no processo inflamatério do

coinfecgdo com outro agente: enterovirus (42
casos), Neisseria meningitidis (1 caso) e HSV-2
(1 caso). Em 52 casos, apenas o HHV-6 foi
detectado. Nos casos de coinfecgdao, todos
apresentaram LCR inflamatério, com uma
mediana de celularidade de 355 cels/mm3
(variacdo de 10 a 3.040 cels/mm?3). Nos casos
em que apenas o HHV-6 foi identificado, 17
nao apresentaram altera¢des inflamatdrias no

SNC, mesmo na auséncia de outros
patégenos detectaveis. Embora a detec¢ao
de HHV-6 no LCR possa ser um achado
incidental, os resultados deste estudo
sugerem que o HHV-6 pode ser um agente
etioldgico significativo em infecgcdes do SNC,
especialmente em casos onde o LCR mostra
sinais de inflamagdao e nenhum outro
patégeno ¢é detectado. A utilizacdo de

LCR, com mediana de 24 cels/mm?3 (varia¢do de
0 a 1.200 cels/mm3). A diferenca na frequéncia
de meningite entre os dois grupos foi
estatisticamente significativa (P<0,0001).
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métodos moleculares, como o FilmArray®, é
fundamental para a identificagao precisa do
HHV-6 e para o entendimento do seu papel
nas infeccdes do SNC.
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