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Resumo: Introducdo: A hemorragia digestiva alta (HDA) em criancas € uma entidade rara, que geramente
se apresenta como heméatemese e/ou melena. Sua incidéncia de 1 a 2/10.000 por ano. Sendo, sua
etiologia variavel e relacionada a localizacdo geogréfica e idade. Descricdo do caso: Adolescente
de 11 anos, sexo feminino, previamente higida, referia historia de vomitos borraceos ha um dia.
Evoluiu na emergéncia com 10 episodios de hematémese em grande quantidade, cursando
chogue hipotensivo hemorragico. Realizado expansdo volémica, omeprazol, concentrado de
hemécias e apOs estabilizacdo, encaminhada para realizacdo de Endoscopia Digestiva Alta
(EDA). A EDA evidenciou varizes esofdgicas de grande calibre, sendo submetida a
escleroterapia e ligadura elastica. Apos procedimento, foi internada em Unidade de Terapia
Intensiva (UTI), na qua cursou com instabilidade hemodindmica devido episddios de melena,
sendo necessaria nova intervencdo endoscOpica com ligadura elastica e iniciado propranolol.
Apresentou na UTIplaquetopenia, leucopenia e disfuncdo hepatica que foram revertidas apés
resolucdo do quadro hemorrégico. Ao exame fisico, apresentava hepatomegalia com predominio
de lobo direito e esplenomegalia de grande monta. Histéria familiar de avo paterna ter falecido
por hematémese. Epidemiologia negativa para esgquistossomose. Exames para investigagdo de
HDA de etiologia varicosa, tais como doenca de Wilson, esquistossomose, Budd-Chiari,
Trombose de veia porta e hepatite autoimune foram negativos. Submetida a biopsia hepatica, foi
evidenciado no estudo anatomopatol gico caracteristicas de fibrose hepatica congénita. Paciente
teve alta hospitalar assintomética. Discussdo: A HDA na populacdo pediatrica € uma condicdo
menos frequente do que na populagdo adulta, mas com igual importéancia e urgéncia em
tratamento e diagndstico. E imprescindivel a realizagdo de historia clinica detalhada, buscando
dados epidemioldgicos e a histéria familiar, além de exame fisico minucioso para otimizar o
diagnostico e terapéutica adequada.Conclusdo: As hemorragias digestivas sdo potencialmente
fatais. IntervencOes precoces sdo essenciais para um desfecho favoravel, assim como a deteccéo
etiol 0gica para terapéutica adequada.
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