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Resumo: A arterite temporal ou arterite de células gigantes (ACG), € uma vasculite autoimune sistémica,
caracterizada pela inflamac&o dos vasos extracranianos de médio e pequeno porte, que acomete
majoritariamente individuos a partir dos 50 anos de idade. Suas manifestacfes clinicas podem
incluir sinais e sintomas vagos e inespecificos, o que contribui para um diagnostico tardio, além
de poder evoluir com danos severos a diferentes érgéos-alvo, devendo ser reconhecida como uma
emergéncia meédica.Paciente, sexo feminino, 15 anos, encaminhada ao ambulatorio de neurologia
pediatrica para avaliagdo de cefaléa cronica. Ela referiu apresentar desde os 10 anos de idade,
cefaleia bitempora recorrente, lancinante, de moderada a forte intensidade e ocasionamente
incapacitante para atividades cotidianas. A dor apresentou frequéncia progressiva no intervalo de
5 anos desde o inicio, tornando-se semanal. Além disso, queixava-se de prostragdo, anorexia,
fadiga e um moderado edema de face, que persistiam durante os dias proximos das crises de dor.
A paciente negava emagrecimento, ateracbes visuais ou sintomas articulares. Ela possuia
histérico de uso prévio de profilaxia para enxaqueca com amitriptilina, topiramato, atenolol e
flunarizina, sem melhora do quadro clinico. Ao exame fisico apresentava-se em bom estado
geral, hipocorada (+/++++), percebia-se espessamento das artérias temporais, com dor na
palpacdo. Os eletrolitos, provas de funcédo tiredidea e hepética estavam normais, hemograma com
leve anemia normocrébmica normocitica e velocidade de sedimentacdo globular (VSG) 125.
Ainda, a oftalmologia afastou comprometimento do nervo éptico. Assim, frente ao quadro de
cefaleia, alteracbes no exame fisico das artérias temporais e VSG elevado, suspeitou-se de
arterite, sendo realizada biopsia da artéria temporal esguerda, com anatomopatol 6gico compativel
com ACG, aém da avaliacdo complementar com ecocardiograma e Doppler de aorta toracica e
abdominal sem anormalidades. Foi, entdo, iniciado tratamento com 60 mg de prednisona,
ocorrendo rapida regressdo dos sintomas, normalizacdo do exame de VSG em 30 dias e do
hemograma em 3 meses.O tratamento da ACG € baseado em corticosteroides, com resposta
clinica répida. A normalizacdo da VSG e a regressdo dos sintomas reforca a eficacia da
terapéutica.Esse caso destaca a avaliacdo de cefaleias refratarias em adolescentes, com atencéo
especid a sinais de derta atipicos, como ateracbes vasculares palpaveis, sintomas
constitucionais e marcadores inflamatérios elevados. O reconhecimento precoce dessa condicéo é
essencial para prevenir complicacBes graves, como a perda visual e o acometimento vascular
sistémico. A bidpsia da artéria temporal permanece como o padrdo-ouro para diagnostico, e a
resposta rgpida ao tratamento com corticoides reforca a natureza inflamatéria da doenca. Assim,
a raridade da ACG em pacientes jovens ndo exclui a possibilidade diagnostica, destacando a
importancia de manter um diagnostico diferencial amplo.
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