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Resumo: A pneumonia necrosante (PN) € uma rara e grave complicacdo da pneumonia comunitaria (PAC),
na qual a oclusdo dos vasos pulmonares por trombos leva a reducdo da irrigacdo vascular e
conseguentemente a necrose e liquefacdo do parénquima.Paciente de 1 ano e 28 dias, internada
no dia 17/05/2021, devido pneumonia extensa complicada com empiema pleural, tratada com
antibioticoterapia venosa de amplo espectro (triplice por 2 semanas com ceftriaxona,
clindamicina e oxacilina. Mantendo oxacilina e posteriormente Cefalexina via oral, completando
ciclo total de 28 dias e drenagem toracica. Primeira toracotomia realizada em 18/05/21, com
colocacdo de dreno em selo d'agua, drenagem de grande quantidade de secrecdo francamente
purulenta (empiema), devido persisténcia de drenagem com alto débito foi realizado toracoscopia
higiénica no dia 27/05/2021, nesse mesmo dia houve colocagdo de 2° dreno em selo d'agua,
sendo paciente encaminhada a UTI onde permaneceu até 31/05/2021 para estabilizacdo no pos
operatorio, tendo sido removido um dos drenos em 29/05/2021. Apés dois dias, paciente retorna
para enfermaria e mantém estabilidade clinica, sendo ent&o removido segundo dreno no dia
01/06/21, visto que 0 mesmo ndo se encontrava funcionante e paciente mantinha-se com boa
evolucdo clinica e radiologica. Apos a remogdo do dreno permaneceu estével, porém no dia
06/06/2021 apresentou piora no padrdo respiratério e radiografia com pneumotorax e desvio de
mediastino, submetida a nova drenagem em selo d‘agua. Durante a internacdo realizou
fisioterapia respiratoria e foi acompanhada pela equipe de cirurgia pedidtrica e equipe da
enfermaria pediétrica. Permaneceu com dreno até dia 14/06/2021, com boa evolucdo clinica e
radiol 6gica apds a remocdo. Recebe alta no dia 16/06/2021 apds remogdo do dreno. Apesar de a
PAC ser uma condicdo comum da infancia, a PN é uma complicacdo rara em pacientes
pediétricos. Neste cenario, o relato com hipétese diagnéstica de PN traz contribuicdes relevantes
para o conhecimento clinico e cientifico do tema. No caso descrito, o diagndstico inicial de PAC
decorreu dos achados do exame fisico, esforco respiratério e taquipneia. A andlise laboratorial
deve ser solicitada, pois pode evidenciar leucocitose e neutrofilia. A identificagdo de empiema
pleural, complicacdo esta que indicou antibioticoterapia e toracocentese, € obtida por meio de
exames de imagem, estes fundamentais para avaliar a extensdo clinica. No caso da paciente, a
realizacdo de TC possibilitou a identificagdo de enfisema subcuténeo. A abordagem terapéutica
da PN diverge entre conservadora, uso de antibioticoterapia e intervencdo cirdrgica para casos
mais graves. Optou-se no caso relatado pela toracoscopia devido a persisténcia de drenagem
purulenta em ato débito. Tendo em vista a gravidade das complicacdes relacionadas a PAC,
torna-se essencial 0 estudo e direcionamento da atencdo para estas. Ademais, o diagndstico
precoce da PAC evita o desenvolvimento de PN e suas consequéncias.
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