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Resumo: A dupla meningomielocele (MMC) é um raro defeito no fechamento do tubo neural, que se
apresenta como herniacdo das meninges e contelldo medular. H& poucos casos na literatura e sua
embriogénese ndo esté totalmente compreendida. Este relato mostra a relevancia desse tema, por
se tratar de um evento tdo singular. O presente caso € de uma menina, nascida de parto cesareo
com 2460 gramas, idade gestacional (capurro) 35 semanas e seis dias, perimetro cefélico 32
centimetros e sorologias maternas ndo reagentes na gestacdo. A ecografia obstétrica, realizada
com 24 semanas, evidenciou colpocefadia e érea cistica na regido lombar, uma provével
meningocele; porém na ecografia de 26 semanas foi constatado um segundo defeito de
fechamento na regido cérvico-torécica, inicialmente com diagndéstico incerto - outra meningocele
ou espinha bifida oculta. A crianga nasceu bem, com movimentos espontaneos de membros
inferiores, sem sinais aparentes de hidrocefalia e com duas lesdes cisticas e integras. A maior
lesdo, uma meningomielocele na regido lombar alta, foi corrigida cirurgicamente no primeiro dia
de vida. A ressonancia do neuroeixo, aos 34 dias de vida, confirmou a lesdo menor, na regido
cérvico-toracica, como sendo outra meningomielocele. A paciente recebeu alta hospitalar com
acompanhamento neurocirargico e plangjamento de intervencdo eletiva da segunda lesdo. Néo
existe ainda uma explicacdo comprovada para esses defeitos, entretanto existem algumas teorias;
a mais aceita atualmente é a de multiplos sitios (Van Allen, 1996), que propde um modelo de
fechamento do tubo neural em cinco sitios distintos na sua extensdo, 0 que pode explicar a
ocorréncia de mais de uma falha no fechamento. Neste contexto, ferramentas de prevencdo séo
indispensaveis; o &cido folico € um conhecido fator protetor para tais malformacdes, portanto seu
uso é de suma importancia antes e durante a gestagéo, bem como um acompanhamento obstétrico
de qualidade.
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