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INTRODUCAO: A leptospirose é uma doenca infecciosa plural com diversas manifestacoes,
variando de uma leve sindrome gripal a complicacdes multissistémicas fatais. Relata-se o
envolvimento pulmonar na leptospirose entre 20 e 70% dos casos, e quando grave, apresenta-se
principalmente pela hemorragia alveolar. Quando associada também a disfungdo hepatorrenal, febre e
colapso cardiovascular, caracteriza-se como Sindrome de Weil (SW) e ocorre em até 10% dos casos
de leptospirose, sob a triade ictericia, insuficiéncia renal e hemorragias, principalmente pulmonar.
OBJETIVOS: Relatar um caso de SW, visando atentar a comunidade académica e médica acerca de
sua fisiopatogenia. RELATO DE CASO: Paciente masculino, 20 anos, € admitido ao pronto
atendimento relatando febre ndo aferida, hemoptise, cefaleia e dor retro orbitaria ha 1 semana, desde
mordedura de roedor, além de mialgia, poliartralgia e diarreia ha 1 dia. Foram imediatamente
solicitados cuidados intensivos e suporte ventilatério e hemodindmico. N&o fez previamente
antibioticoterapia. Ao exame fisico, encontrava-se ictérico e com defesa de panturrilhas a pal pacéo.
Exames laboratoriais alterados: Plaguetas 75000/mm3; TAP 14,6s; RNI 1,02; CKMB 43U/L; CPK
2113 U/L; TGO 156U/L; TGP 61U/L; PCR 15,8mg/L; Sodio 128mmol/L; VHS 36mm; Urinaturva,
cor laranja, proteindria ++, corpos cetbnicos ++++, bilirrubinas +, hematiria 192000/mL;
urobilinogénio ++, leucocidria 52000/mL ; Gasometria arterial pH 7,45, pCO2 23,6, HCO3 16,7, Sodio
134,9, Potassio 3,38, Célcio iénico 0,9, lactato arterial 0,9. DISCUSSAO: A tomografia
computadorizada realizada no quarto dia de internag&o revel ou opacidades consolidativas associadas a
areas de atenuacdo em vido-fosco, achados compativeis com hemorragia pulmonar dentro do contexto
clinico do paciente. A investigacéo laboratorial do envolvimento plural dos sistemas consiste em
hemograma, plaquetograma, coagulograma, gasometria e exames de fungbes hepética e renal. A
histéria clinica e epidemioldgica do caso relatado sugere fortemente o diagnéstico de leptospirose
grave, umavez que apresentou sintomas classicos e evoluiu com disfuncéo pulmonar, renal e hepética.
Entretanto, a confirmagéo da-se apenas ap0s pesquisa do microorganismo sanguineo ou na urina.
CONCLUSAOQ: Este relato de caso expds um paciente com envolvimento pulmonar na leptospirose
grave. O conhecimento acerca da fisiopatologia mostra-se importante devido as suas consequéncias
multissistémicas.
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