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Resumo 

Introdução: atualmente, além da dengue, outra doença viral que assola o Brasil é a SARS-CoV-
2, também chamada de coronavírus (COVID-19), e que vem causando extrema preocupação à 
população mundial, pois se espalhou rapidamente por várias regiões do mundo, causando 
diversos impactos na saúde humana. Dito isso, a distinção inicial entre dengue e COVID-19 é 
muito complexa, visto que certos achados clínicos e laboratoriais são comuns. Além disso, em 
áreas endêmicas de dengue, existe a possibilidade de teste DENV falso positivo. Objetivo: o 
objetivo deste estudo foi evidenciar a possibilidade hipotética da ocorrência do diagnóstico 
equivocado de Covid-19 em relação à dengue. Resultados: após análise, observou-se que essas 
doenças virais são de difícil diferenciação devido a semelhança de seus sinais clínicos, prova 
disso foi o ocorrido no início da pandemia, na Tailândia, onde foi descrito um caso 
diagnosticado como dengue que posteriormente foi corrigido para COVID-19. Além disso, Em 
áreas endêmicas de dengue, existe a possibilidade de teste sorológico DENV falso-positivo que 
posteriormente resultam em um diagnóstico tardio de infecção por COVID-19. Conclusão: tudo 
isso corrobora a idéia de que as duas viroses são praticamente indistinguíveis, quanto a 
sintomatologia em áreas endêmicas para a arbovirose, notadamente nas que carecem de 
técnicas de diagnóstico molecular para COVID-19. 
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Abstract 

Introduction: currently, in addition to dengue, another viral disease plaguing Brazil is SARS-
CoV-2, also called coronavirus (COVID-19), and which has caused extreme concern to the world 
population, as it has rapidly spread to various regions of the world, causing several impacts on 
human health. That said, the initial distinction between dengue and COVID-19 is very complex, 
as certain clinical and laboratory findings are common. Furthermore, in dengue endemic areas, 
there is a possibility of false positive DENV testing. Aim: the aim of this study was to highlight 
the hypothetical possibility of the occurrence of the mistaken diagnosis of Covid-19 in relation 
to dengue. Results: After analysis, it was observed that these viral diseases are difficult to 
differentiate due to the similarity of their clinical signs, proof of this was what occurred at the 
beginning of the pandemic, in Thailand, where a case diagnosed as dengue fever was described 
and later corrected for COVID- 19. In addition, in dengue endemic areas, there is a possibility of 
false-positive DENV serological testing that later result in a late diagnosis of COVID-19 infection. 
Conclusion: all of this corroborates the idea that the two viruses are practically 
indistinguishable in terms of symptomatology in endemic areas for arboviruses, notably in 
those that lack molecular diagnostic techniques for COVID-19. 
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INTRODUÇÃO 

O ser humano é o principal hospedeiro 

multiplicador do vírus da dengue, embora outros 

estudos mostrem que macacos em alguns países 

servem como fonte de vírus para os mosquitos1. 

A crescente disseminação da dengue está ligada 

a fatores naturais, expansão fundiária, aumento 

do número de vetores associados ao clima, 

principalmente as chuvas2, o sítio urbano e os 

riachos, que em muitos casos carecem de 

saneamento básico, associados a resíduos 

deixados incorretamente pelos moradores3. 

Assim, a dengue é considerada uma pandemia 

mundial, abrangendo áreas pobres e também 

ricas, e nos últimos 50 anos sua incidência 

aumentou, tornando-se arbovírus de grande 

importância no mundo4. 

Além da dengue, outra doença viral que 

assola o Brasil é a SARS-CoV-2, também chamada 

de coronavírus, e que causa extrema 

preocupação para a população mundial, pois se 

espalhou rapidamente por várias regiões do 

mundo, causando diversos impactos na saúde 

humana. De acordo com a Organização Mundial 

da Saúde (OMS), milhões de casos já foram 

confirmados e o número de mortes em todo o 

mundo é impressionante. Não há planos 

estratégicos prontos para serem aplicados a esta 

pandemia, pois tudo é novo5. 

Dito isso, a distinção inicial entre dengue 

e COVID-19 é muito complexa, visto que certos 

achados clínicos e laboratoriais são comuns6. 

Além disso, em áreas endêmicas de dengue, 

existe a possibilidade de teste DENV falso 

positivo, visto que aparentemente os dois vírus, 

DENV e SARS-CoV-2, são antigenicamente 

semelhantes, o que explicaria as reações 

cruzadas entre eles7. Portanto, o objetivo neste 

estudo foi evidenciar a possibilidade hipotética 

da ocorrência do diagnóstico equivocado da 

COVID-19 em relação à dengue, com base nas 

diversas semelhanças entre as duas doenças já 

registradas na literatura técnica. 

 

MÉTODOS 

Esta pesquisa se caracteriza como 

descritiva e exploratória. Segundo Gil8, o 

primeiro está relacionado à descrição ou 

interpretação das características das obras, bem 

como, torna-se possível apontar como podem 

existir relações entre as variáveis. Em relação ao 

exploratório, Cajueiro9 relata que este objeto irá 

estudar e explorar lacunas de conhecimento, 

facilitando a compreensão do conteúdo, além de 

possibilitar a fundamentação de hipóteses. 

A pesquisa bibliográfica foi realizada 

com o objetivo de evidenciar a estreita relação 

entre os casos de dengue ocorridos e a hipótese 

hipotética de que os próximos casos desta 

doença possam ser confundidos ou abraçados 

com os casos de COVID-19, devido à semelhança 

de alguns sintomas. 
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A busca foi realizada nas bases de dados 

PubMed e Scielo, utilizando como descritores os 

termos "COVID-19", "COVID-19 and dengue", 

"dengue diagnostic x COVID-19" e "classic signs 

of dengue and covid-19". Adotando um 

booleano “AND” para pesquisar artigos. 

Considerando o período de janeiro de 2019 a 

junho de 2021. Ao todo, foram utilizados 14 

artigos. 

Dito isso, para a análise dos artigos 

selecionados, foi utilizado o modelo de Análise 

de Conteúdo descrito por Bardin9, por meio do 

método de recorte, ou seja, retirando uma frase, 

palavra ou conjunto de palavras que 

representem uma força. para a análise dos dados 

coletados, e posteriormente discutidos à luz do 

referencial teórico. 

RESULTADOS E DISCUSSÃO 

Confusão prospectiva de casos de dengue e 

covid-19 

A Figura 1 mostra as semelhanças 

fisiopatológicas entre COVID-19 e dengue, como 

vazamento capilar, trombocitopenia e 

coagulopatia. 

 

 

Figure 1. Semelhanças fisiopatológicas entre dengue e COVID-19. 

Fonte: Harapam et al.11
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No entanto, existem outras doenças em 

ascensão que aparecem como um diagnóstico 

diferencial para os casos de dengue, 

especialmente a SARS-CoV-2. Esse agente causa 

uma doença respiratória mais grave, chamada 

COVID-19 ou coronavírus12. Nesse contexto, ao se 

analisar dengue e COVID-19 em conjunto, 

observa-se que se trata de doenças virais de 

difícil diferenciação, devido à semelhança dos 

sinais clínicos13, como febre, mal-estar, mialgia, 

cefaléia, fraqueza e alterações hematológicas. 

níveis (leucopenia, trombocitopenia) e níveis 

hepáticos conforme descrito por Llorenz et al.14. 

No início da pandemia de COVID-19 na 

Tailândia, foi descrito o caso de uma paciente 

que inicialmente apresentava sintomas 

característicos da dengue, como erupção 

cutânea e trombocitopenia. Posteriormente, 

esse caso foi corrigido como positivo para 

COVID-19, por meio da Reação em Cadeia da 

Polimerase de Transição Reversa (RT-PCR) 15. 

Outros dois casos com a mesma semelhança 

também foram relatados em Cingapura16 e na 

Indonésia17. 

Em áreas endêmicas de dengue, existe a 

possibilidade de teste DENV falso-positivo por 

meio de abordagens sorológicas que 

posteriormente resultam em um diagnóstico 

molecular tardio por infecção por COVID-19, o 

que representa um alto risco de resultados 

clínicos ruins, uma vez que ambas as doenças 

virais levam a complicações graves, 

principalmente por meio de citocinas no tecido 

pulmonar decorrentes da superativação de 

macrófagos18. 

A existência de casos de coinfecção deve 

ser considerada pelos profissionais de saúde 

pública, visto que há relatos de que a SARS-CoV-

2 pode se sobrepor a outras infecções virais, 

como influenza e parainfluenza, no mesmo 

organismo19,20. Além disso, coinfecções 

simultâneas de dengue e influenza já foram 

relatadas21. Casos de coinfecção também foram 

descritos na Ilha da Reunião22 e em Mayotte23 na 

França. Além de outro caso possível na Ásia24 e 

Bangladesh25. Por fim, existem outras doenças 

tropicais negligenciadas, além da dengue, 

principalmente em áreas específicas, como a 

malária e a doença de Chagas aguda, ambas 

febris25. 

É fato que os casos de dengue tendem a 

aumentar no período das chuvas, o que 

inevitavelmente coincidirá com o elevado 

número de casos suspeitos de COVID-19. Esse 

cenário catastrófico certamente dificultará o 

tratamento das duas doenças e invariavelmente 

sobrecarregará o sistema de saúde. 

Este estudo foi capaz de identificar 

possíveis grupos com maior chance de sofrer 

casos de dengue e isso pode ser utilizado para 

facilitar, talvez contribuindo para melhorar a 

vigilância epidemiológica desses grupos quanto 

à ocorrência de dengue durante a pandemia de 

COVID-19. 
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CONCLUSÃO 

Ficou evidente a possibilidade de 

coexistência de casos de dengue com a COVID-

19 e esse cenário dificultará ainda mais o 

controle das duas doenças, principalmente para 

o grupo em destaque. Além disso, parece que a 

sazonalidade, o país e o clima predominante 

podem afetar o diagnóstico incorreto. 
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