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Resumo: Introdução: Parotidite é uma condição comum na pediatria, contudo é multifatorial e quando 
encontrado de forma recorrente, pode tratar-se de um achado primário da Síndrome de Sjögren. 
Esta é uma doença autoimune crônica tipicamente associada à xeroftalmia e à xerostomia em 
adultos, mas na infância ela é uma patologia rara e que se comporta de forma bem diferente. 
Sendo necessário um conhecimento amplo da doença para que se possa fazer o diagnóstico em 
pediatria. Relato de caso: Escolar, 12 anos, sexo masculino, há seis anos iniciou quadro 
recorrente de “tumoração” em região parotídea esquerda, acompanhados de dor, hiperemia e 
hipertermia locais, além de febre e inapetência, sempre tratado com antibioticoterapia e posterior 
regressão dos sintomas. Em Junho apresentou novo episódio, que não cedeu com 
antibioticoterapia oral, sendo indicada sua internação. Em nosso serviço iniciamos investigação 
para parotidite de repetição e encontramos anormalidades laboratoriais clássicas da síndrome de 
Sjögren: positividade do Anti-Ro/SS-A; Anti-La/SS-B; Fator Reumatóide, FAN e VHS 
aumentado. O paciente foi encaminhado para acompanhamento no ambulatório de reumatologia 
e multiprofissional de forma a minimizar suas complicações e sequelas. Discussão: A Síndrome 
de Sjögren infanto-juvenil é uma doença rara, com predomínio do sexo feminino e uma idade 
média de apresentação aos 10 anos. É frequente a ausência de xeroftalmia e xerostomia, os 
sintomas mais comuns na forma adulta, devido ao curto período de evolução da doença, fazendo-
se necessário uma abordagem diagnóstica adaptada para faixa etária pediátrica. Conclusão: A 
Síndrome de Sjögren deve ser considerada em casos de parotidite de repetição, apesar da sua 
baixa incidência em crianças, para que se obtenha um diagnóstico precoce e se faça um 
acompanhamento multiprofissional adequado.
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