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Resumo: Introdução: kérion celsi é uma complicação decorrente de infecção fúngica, Tinea capitis, 
caracterizada por inflamação dos folículos do couro cabeludo e pele adjacente, associada a 
linfonodopatia regional. Forma-se uma placa inflamatória, delimitada, com pústulas e abscesso 
com tendência supurativa, podendo ocasionar alopecia cicatricial. Este relato objetiva 
compartilhar a dificuldade em seu diagnóstico devido à semelhança da lesão com infecções 
bacterianas em crianças que apresentam lesão em couro cabeludo. Descrição do caso: paciente 
sexo masculino, 2 anos, apresentava lesão em placa supurativa, eritematosa, purulenta, 
edemaciada, dolorosa, com 8 cm de diâmetro em topografia parietal esquerda, com 
aproximadamente 20 dias de evolução associado à linfonodos palpáveis, móveis, indolores, sem 
drenagem ou hiperemia na região cervical posterior. Possuía história de trauma após queda em 
bloco de madeira, além de convívio com animais e terra. Iniciou tratamento com Cefalexina, 
evoluindo para uso de Oxacilina e Clindamicina sem resposta. Após hemocultutura e cultura da 
secreção negativas, realizou-se pesquisa direta para fungos, demonstrando crescimento de 
leveduras. Dessa forma, iniciou-se tratamento com Terbinafina e Isoconazol obtendo melhora 
significativa. Devido a áreas de cicatrizes fibróticas desenvolveu-se alopecia cicatricial. 
Comentários: o diagnóstico de kerion torna-se difícil devido a semelhança com infecções 
bacterianas e demora na procura por atendimento médico. O diagnóstico tardio da infecção 
fúngica pode acarretar alopecia permanente, sendo necessário então o reconhecimento, a 
divulgação e a investigação desta patologia no início das manifestações, para que o tratamento 
seja adequado e obtenha-se uma resolução do quadro sem cicatrizes.
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