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Resumo: Introdução: Pseudoaneurismas de carótida são raros. Os casos diagnosticados em geral têm 
associação com trauma prévio. Há associação descrita na literatura com infecção e abscesso 
locais. A mortalidade é elevada, mesmo com tratamento apropriado. Objetivo: relatar um caso de 
malformação vascular em lactente, com diagnóstico inicial de bronquiolite e descrever o 
tratamento adotado. Material e métodos: relato de caso de paciente com pseudoaneurisma de 
carótida. Resultados: BPMA, masculino, eutrófico, seis meses, peso 7.700g, internado em janeiro 
de 2011 com quadro de estridor respiratório e relato de hemorragia digestiva. Não havia história 
de trauma. O diagnóstico inicial foi de bronquiolite. Evoluiu com piora do quadro respiratório, 
sendo entubado sob anestesia, quando apresentou volumoso sangramento em via aérea. Durante 
o procedimento, foi necessária realização de traqueostomia de urgência. Tomografia 
computadorizada de cervical revelou formação expansiva de margens bem definidas na altura da 
carótida esquerda com cerca de 25 x 18 mm e captação intensa do contraste. Massa com efeito 
compressivo na traquéia. Em avaliação posterior, foi definido ser um pseudoaneurisma de 
carótida esquerda. Foi realizada a embolização da malformação vascular, com sucesso. Foi 
submetido à ventilação mecânica prolongada, com parâmetros elevados, fez ventilação de alta 
freqüência, com boa resposta. Alta hospitalar em março de 2011. Conclusões: os problemas 
respiratórios mais comuns do lactente devem ser diferenciados dos problemas mais raros, porém 
também ameaçadores da vida e que necessitam de intervenção específica.
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