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1. Introdugdo: A dengue, uma doenca viral transmitida pelo Aedes aegypti, continua
sendo um dos principais desafios de saude publica no mundo, sobretudo em nacdes
tropicais e subtropicais. A dengue tipo C, que inclui casos graves com sinais de alarme
ou choque, é uma das manifestacdes clinicas mais complexas do ponto de vista
terapéutico e com alta taxa de morbimortalidade. O tratamento desses pacientes requer
uma abordagem rdpida e cuidadosa, focando no suporte hemodindmico e na prevencao
de problemas causados pelo aumento da permeabilidade capilar, hemoconcentragao e
instabilidade cardiovascular. A fluidoterapia precoce e adequada é fundamental para o
tratamento e estd diretamente ligada a diminuicdo da mortalidade. Contudo, ainda ha
controvérsia quanto a solugdo intravenosa mais adequada: os cristaloides, como ringer
lactato e solucdo fisiolégica, sdao amplamente recomendados como primeira linha; no
entanto, pesquisas recentes indicam que os coloides, especialmente a albumina, podem
oferecer vantagens extras em certos perfis clinicos. A discussdao sobre a seguranca,
custo-beneficio e viabilidade dessas op¢des destaca a importancia de revisdes criticas
da literatura, que podem guiar a criagdao de protocolos mais eficazes. Nesse cendrio,
entender as evidéncias recentes sobre o uso de diversos fluidos é essencial para
melhorar a pratica clinica e diminuir a mortalidade por dengue grave. 2. Objetivo:
Analisar criticamente os desfechos clinicos com o uso de diferentes tipos de fluidos
intravenosos no manejo da dengue tipo C. 3. Métodos: Trata-se de uma revisdo
integrativa da literatura. Foram incluidos artigos publicados entre 2021 e 2025 nas bases
PubMed, Scopus e LILACS, utilizando os descritores "Dengue Fever" and "Intravenous
Fluid". Apds critérios de elegibilidade e leitura critica, foram selecionados seis estudos.
4. Resultados: A analise revelou que a administracdo precoce de albumina 5% em
adultos hospitalizados com dengue hemorragica grau | e Il demonstrou melhor controle
da permeabilidade vascular e funcdo endotelial quando comparada a solucdo de ringer
lactato. Em criangas com dengue grave refrataria a cristaloides, a infusdo de albumina
também mostrou vantagens clinicas significativas. Por outro lado, o uso indiscriminado
de fluidos em adultos sem choque foi associado a maior risco de progressao para formas
graves e eventos adversos. A razdo entre coloides e cristaloides na ressuscitacdo inicial
se correlaciona com desfechos clinicos em pacientes pediatricos com sindrome do
choque da dengue. Os desfechos analisados reforcam a necessidade de individualizacdo
da fluidoterapia, considerando fatores como estagio clinico, idade e resposta ao
tratamento. Estudos de caso também evidenciam a complexidade do manejo em
situacOes especificas, como coinfeccdes ou comorbidades. 5. Conclusées: O protocolo



de tratamento da dengue tipo C deve ser guiado por uma abordagem individualizada e
dindmica. Evidéncias recentes apontam que a albumina, quando utilizada de forma
precoce e criteriosa, pode representar uma alternativa superior aos cristaloides em
pacientes com comprometimento hemodindmico ou refratariedade ao tratamento
padrdo. No entanto, seu uso exige cautela quanto a indicacdo e monitoramento,
especialmente fora do contexto de choque. Sdo necessarios mais estudos multicéntricos
para consolidar diretrizes especificas, particularmente em popula¢des pedidtricas e em
fases precoces da doenca.
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