IGRESSO BRASILEIRQ DE P

50 PEDIATRIA
. |

O olhar que prepara para o Futuro

Trabalhos Cientificos

Titulo: Sinus Dermal- Relato De 2 Casos

Autores. ANA LUISA ACCORSI CARTELLI (HOSPITAL PEQUENO PRINCIPE); JOANA VERAS
LINZMAYER (HOSPITAL PEQUENO PRINCIPE); JANAINA MENEZES DE CAMPOS
(HOSPITAL PEQUENO PRINCIPE); IVAN CAZNOK LIMA (HOSPITAL PEQUENO
PRINCIPE); JOANA MORIMITSU (HOSPITAL PEQUENO PRINCIPE)

Resumo: 1)INTRODUCAO O objetivo do presente trabalho é ressdtar a importancia dos aspectos
relativos ao diagndstico e tratamento precoce dos sinus dermal em pacientes pediétricos. 2)
DESCRICAO DE 2 CASOS Masculino, oito meses com orificio na pele em regiZo de transicao
da coluna cérvico torécica, com pequeno aumento de volume e doloroso, desde 0 nascimento
com secrecdo esbranquicada ha 4 meses e associado, bexiga neurogénica. Ao exame nao
verificou-se déficits focais. RNM de coluna cervical mostrou a presenca de tumor intramedular e
sinus dermal (C6 a T3). Feminina, um ano, com febre e sudorese ha 3 dias associado a
dificuldade de deambulacdo e dor abdominal tipo cdlica ha 10 dias. Ao exame verificou-se
presenca de estigma cuténeo na regido toracica, sem sinais flogisticos locais e sinal de Babinski
bilateraimente. A RNM mostrou espinha bifida (T4-T6) associada a sinus dermal, e area
sugestiva siringomielite infectada (T7 a T12). Nos dois casos foi redlizado cirurgia para
resseccdo do sinus dermal. Ambos pacientes evoluiram com melhora dos sintomas ap0s 0s
primeiros trés meses. 3) DISCUSSAO Sinus dermal é um disrafismo espinhal causado por falha
na separacdo, ou adesdo anormal, entre ectoderme e neuroectoderme. Essa falha focal origina
uma conexao entre estruturas neurais e a pele, principamente na coluna lombar. Seu trajeto
inicia-se na pele e progride até um fundo cego no tecido subcutaneo e musculos paravertebrais ou
passa através da dura mater até o espaco intraespinhal, representando risco de meningite , além
de associacdo com tumores dermdides. A queixa mais comum sao lesdes cuténeas associadas ou
ndo a infecgdo local. O tratamento preconizado na maioria dos estudos € a resseccéo precoce. 4)
CONCLUSAO No presente estudo, constatou-se que a abordagem cirurgica precoce consiste na
medida mais eficiente de tratamento para esta entidade, ja que se mostrou capaz de reverter 0s
sintomas neurol 6gi cos apresentados pel os dois pacientes envolvidos.
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