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Resumo: INTRODUCAO: A embolia pulmonar é um diagnéstico pouco frequente na faixa etéria
pediatrica. Existem fatores associados ao aumento da incidéncia dessa complicagdo em criangas
tais como: trombofilia congénita, doencas cardiacas, doencas renais e utilizagdo de cateter venoso
central. DESCRICAO DO CASO: Relata-se 0 caso de um lactente sibilante do sexo masculino e
10 meses de idade internado em unidade de terapia intensiva com quadro de pneumonia e
broncoespasmo severo, com necessidade de ventilagdo mecanica invasiva e acesso venoso central
para infusdo medicamentosa. Durante a realizacdo de ecocardiograma para investigacéo
diagnostica foi evidenciado trombo na ponta do cateter venoso introduzido via subclavia no étrio
direito. Mesmo em uso de terapia anticoagulante o paciente evoluiu com piora clinica e
radiologica acentuada sugerindo a ocorréncia de evento stbito de embolia pulmonar. A
confirmacdo diagndstica baseou-se no quadro clinico, nas alteracfes radioldgicas encontradas,
dosagem positiva de d-dimero e cintilografia pulmonar sugestiva. DISCUSSAO: O primordial
para realizar o diagnostico clinico dessa doenca € lembrar que afeccdo ocorre na infancia.
Em neonatos e criangas a maior parte dos casos de tromboembolismo venoso e embolia pulmonar
estdo relacionadas com fatores predisponentes, sendo o uso de cateter venoso profundo um fator
de risco de grande relevancia Devemos suspeitar de embolia pulmonar em criangas que
apresentem dispnéia, dor pleuritica, hemoptise ou tosse lembrando que os sinais clinicos podem
ser minimos ou ausentes. CONCLUSAO: O trabalho visa sdientar que embora rara a embolia
pulmonar pode ocorrer na infancia e deve ser levantada como hip6tese diagndstica em criangas
com sinais e sintomas sugestivos e com historia recente de uso de cateter venoso central.
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