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OBJETIVOS:

Complicagbes no sistema nervoso central
causadas pelo virus varicela zoster (VZV) sao
reconhecidas na comunidade médica, com destaque
para a cerebelite, uma condicdo complexa e ainda
pouco compreendida, especialmente em adultos. Este
estudo tem como objetivo analisar a patogénese da
cerebelite relacionada ao VZV e suas manifestagdes
clinicas.

CONCLUSAO:

O VZV representa uma preocupacao para a
salde publica devido as suas potenciais complica¢des
no sistema nervoso central, incluindo a cerebelite. E
fundamental compreender suas caracteristicas e
mecanismos para desenvolver estratégias de
prevencdo e tratamento, visando reduzir danos e
complicacgoes.

DADOS DE REVISAO DA LITERATURA:

Realizou-se uma revisdo ndo sistematica de
artigos publicados entre 2009 e 2021 no PubMed,
resultando na selecdo de nove artigos relacionados a
tematica. O VZV, um virus neurotrépico
exclusivamente humano, pode causar infeccdes
primarias (varicela) e secundarias, incluindo a
cerebelite, devido a laténcia viral em géanglios
nervosos. Além da cerebelite, outras complicacdes
neurolégicas incluem meningite, encefalite e
polineurite cranial. A reativagdo do VZV é mais
comum em individuos imunossuprimidos, como
transplantados e pacientes com AIDS. A cerebelite,
embora rara, afeta principalmente criancas,
apresentando sintomas como ataxia cerebelar aguda
e disartria. Em adultos, os sintomas sdo semelhantes,
mas com progndstico pior, especialmente apds os 50
anos.

A fisiopatologia das infeccbes do sistema
nervoso central por VZV ainda ndao é totalmente
compreendida, mas envolve possiveis mecanismos
vasculares e imunoldgicos. O diagnéstico da
cerebelite é desafiador, especialmente sem exantema
cutdneo. A combinacdo de caracteristicas clinicas,
andlise do liquido cefalorraquidiano e exames de
imagem é fundamental. O tratamento com aciclovir
intravenoso é indicado, e a imunoglobulina
intravenosa pode ser benéfica em criancas com
infeccdo por VZV. A vacinagdo contra o VZV em
adultos a partir dos 60 anos é recomendada.
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