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Introducao: A doenca de Kawasaki (DK) é uma vasculite sistémica aguda autolimitada que acomete vasos de médio e pequeno cali-
bres, preferencialmente as artérias corondrias. E considerada a maior causa de doenca cardfaca adquirida em criancas de paises desen-
volvidos, acometendo principalmente as menores de cinco anos. Os pacientes que ndo apresentam todos os critérios necessarios para o
diagndstico sdo classificados como portadores da forma incompleta.

Relato do Caso: O caso refere-se a uma forma incompleta de doenca de Kawasaki, pois 0 mesmo apresentava febre hd mais de 5
dias associada a 3 dos critérios clinicos mais frequentes (edema e descamagdo de mdos e pés, lingua em framboesa e linfadenopatia cer-
vical), que apresentou durante investigagdo dilatagdo em corondria esquerda, mesmo com tratamento introduzido precocemente e de
forma correta.

Discussao: De acordo com a literatura a formagdo de aneurismas € mais frequente em menores de | ano, principalmente nos meno-
res de 6 meses, e nos maiores de 5 anos, no sexo masculino e naqueles em que a febre € persistente apesar da terapéutica. Nosso pa-
ciente apesar de ser do sexo masculino, tem mais de 2 anos de idade e apresentou boa resposta terapéutica, ndao constituia assim grupo
de risco importante para complicagdo coronariana.

Conclusao: Apesar das caracteristicas clinicas da DK serem bem descritas na literatura, ainda assim hd necessidade de um maior co-
nhecimento desta, visto que a forma incompleta da DK acomete principalmente lactentes com menos de seis meses e criangas maiores
de cinco anos, onde observa-se principalmente no grupo mais jovem elevado risco de coronariopatias. Sendo assim, devera sempre se
pensar sempre na hipdtese diagndstica mesmo com a etiologia desconhecida da DK.
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