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INTRODUÇÃO  

 

A Febre Maculosa Brasileira (FMB) é uma doença infecciosa grave causada 

pela bactéria Rickettsia rickettsii, transmitida por carrapatos do gênero Amblyomma, 

como o A. sculptum e A. cajennense, e devido à sua alta letalidade, passou a ser de 

notificação compulsória em 2001 (Del Fiol et al., 2010; Barros-Silva et al., 2014; 

Mitsumori et al, 2016). A infecção ocorre pela picada de carrapatos infectados ou ao 

esmagá-los na pele, liberando seu conteúdo (Del Fiol et al., 2010). Os sintomas iniciais 

são inespecíficos e confundidos com outras doenças, como dengue ou leptospirose, 

o que atrasa o diagnóstico (Del Fiol et al., 2010; Araújo; Navarro; Cardoso, 2016). O 

exantema é o marcador clínico da doença, mas complicações graves, como 

insuficiência pulmonar e problemas renais, podem já estar em curso (Guimarães, 

2023; Moraes-Filho, 2017). O diagnóstico laboratorial, incluindo PCR (Reação em 

Cadeia da Polimerase), Imunofluorescência Indireta e testes sorológicos, é crucial 

para confirmar a FMB (Del Fiol et al., 2010), dado que a confirmação laboratorial e a 

análise epidemiológica são essenciais para diferenciá-la de outras doenças (Rocha, 

2018; Greca; Langoni; Souza, 2008). 
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OBJETIVOS 

 

Aprofundar o conhecimento sobre a Febre Maculosa, com intuito de apresentar 

suas características e a importância do seu diagnóstico clínico e laboratorial, para 

assim facilitar o reconhecimento da doença e seu tratamento precoce. Além disso, 

enfatizar a importância da educação pública sobre a prevenção e reconhecimento dos 

sintomas da doença. 

 

MÉTODOS / DESENVOLVIMENTO 

 

Este estudo teve objetivo exploratório e natureza qualitativa, tendo por base os 

dados encontrados em artigos publicados em revistas científicas, livros e sites oficiais 

de entidades relacionadas à saúde e periódicos. Foram tratados temas como as 

principais características da Febre Maculosa Brasileira, assim como sua patologia, 

sintomatologia e manifestações clínicas, tratamento, prevenção, formas de 

transmissão e os diagnósticos laboratoriais inespecíficos e específicos. 

 

DISCUSSÃO 

 

A febre maculosa é uma doença causada pela bactéria Rickettsia rickettsii, um 

patógeno intracelular obrigatório sendo que, uma vez no organismo, se dissemina pela 

corrente sanguínea, invadindo células endoteliais e causando uma vasculite 

generalizada. A invasão é facilitada pelas Proteínas de Membrana Externa A (OmpA) 

e Proteínas de Membrana Externa B (OmpB), que desempenham papéis críticos na 

adesão e disseminação da bactéria dentro das células hospedeiras (Noriea et al., 

2015). A transmissão da R. rickettsii para seres humanos ocorre principalmente pela 

picada de carrapatos infectados ou então quando a pessoa percebe o carrapato em 

sua pele e o esmaga para retirá-lo, o que ocasiona a liberação do seu conteúdo 

gástrico (Del Fiol et al., 2010; Kelly et al., 2023). Os sintomas iniciais são inespecíficos, 

incluindo febre alta, dor de cabeça intensa, mal-estar, náuseas e vômitos; em casos 

graves, a doença pode evoluir para insuficiência renal, edema pulmonar, meningite e 

até falência de múltiplos órgãos. A manifestação clínica mais importante é o exantema 
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maculopapular, predominante nas áreas dos membros inferiores, região palmar e 

plantar, sendo que pode se transformar em petéquias e ainda evoluir para uma 

necrose (Guimarães, 2023; Mitsumori et al., 2016; Zanchetta; Ribeiro; Langoni, 2022).  

Os testes laboratoriais são essenciais para a confirmação do diagnóstico, 

podendo revelar anemia, trombocitopenia e alterações hepáticas e renais. Casos 

graves apresentam complicações pulmonares e neurológicas, com alterações no 

líquor, sendo necessário diferenciar de outras meningites (Del Fiol et al., 2010; 

Mitsumori et al., 2016; Rocha, 2018). O diagnóstico sorológico detecta anticorpos 

específicos contra a bactéria, e os métodos moleculares, como a reação em cadeia 

da polimerase (PCR), identifica o DNA bacteriano (Kelly et al., 2023; Mitsumori et al., 

2016). A imunofluorescência indireta compara os títulos dos anticorpos para a 

confirmação do diagnóstico. A imunohistoquímica é considerada o método mais 

sensível para a confirmação da doença, desde que feita em pele com lesões 

vasculíticas (Del Fiol et al., 2010).  O isolamento da bactéria em cultura de sangue, 

escara ou tecidos também pode ser utilizado, embora raro, pois as riquétsias, não 

crescem em meios de cultura convencionais (Martinez-Faccini et al., 2018; Mitsumori 

et al., 2016).  

A febre maculosa é uma doença de notificação compulsória no Brasil, 

exigindo que todo caso suspeito seja investigado e notificado pelos profissionais de 

saúde (Barros-Silva et al., 2014; Brasil, 2016). De acordo com dados epidemiológicos 

divulgados pelo Ministério da Saúde de 2007 a 2024, o Brasil registrou um total de 

3.129 casos de febre maculosa, com o ano de 2023 registrando o maior número 

notificado, 370 casos (Brasil, 2024a). Foram contabilizados 997 óbitos, tendo 2018 o 

ano com o maior número falecidos, com 95 mortes (Brasil, 2024b). Aproximadamente 

70% dos pacientes diagnosticados com febre maculosa necessitam de hospitalização, 

refletindo a gravidade da doença. A relação entre o número de mortes pela doença e 

o número de pessoas acometidas, ou seja, a letalidade, apresenta uma elevada taxa 

que se deve à oportunidade do diagnóstico e ao desafio em implementar um 

tratamento precoce e apropriado aos pacientes (Barros-Silva et al., 2014; Brasil, 

2024c). 

A doença afeta principalmente homens entre 20 e 64 anos, que frequentam 

ambientes com exposição a carrapatos e a maioria dos casos ocorre no mês de julho 
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a dezembro, período em que o carrapato transmissor está na fase de ninfa, cuja 

picada é menos perceptível (Barros-Silva et al., 2014; Brasil, 2024). O tratamento 

precoce com antibióticos, é crucial para a recuperação do paciente, sendo iniciado 

mesmo antes da confirmação laboratorial, com base na suspeita clínica, e o atraso no 

tratamento aumenta significativamente o risco de morte, tornando o diagnóstico 

precoce vital para a sobrevida dos pacientes (Brasil, 2022).  Além de remover o 

carrapato rapidamente, tomando cuidado para não o esmagar, outra forma de 

prevenção é através do uso de inseticidas e o uso de vestimentas que impedem o 

carrapato de entrar em contato com a pele, como camisetas de mangas cumpridas e 

botas fechadas (Brasil, 2023). 

 

CONCLUSÕES 

 

A abordagem sobre o desafio do diagnóstico da Febre Maculosa Brasileira, 

realizada nesta pesquisa, reforçou a importância de um estudo aprofundado, 

evidenciando que o diagnóstico precoce é essencial para reduzir a alta letalidade no 

Brasil. A revisão bibliográfica realizada permitiu identificar os agentes causadores da 

doença, seus hospedeiros, e explorar sua epidemiologia. Além disso, ressaltou-se a 

relevância dos exames laboratoriais, apesar dos desafios na capacidade analítica 

atual, e a necessidade de educação pública para prevenção e reconhecimento dos 

sintomas. A capacitação de profissionais e campanhas de conscientização são 

indispensáveis para enfrentar os desafios dessa grave doença multissistêmica, 

promovendo maior eficiência na identificação e controle da febre maculosa no país. 
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