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Resumo: Introducdo: A encefalocele representa uma rara mal formagdo congénita do tubo neural
caracterizada pela herniag@o de tecido encefélico através de defeitos nos 0ssos cranianos, sendo o
prognostico favorével a depender do sitio de acometimento craniano. Relato de Caso: Sexo
feminino, nascido de parto cesérea, peso ap nascer: 39239, assisténcia na sala de parto sem
intercorréncias. A mée € proveniente de area de garimpo, onde realizou tratamento para maléria
durante a gestacdo. Foi realizada ressonancia magnética de cranio gue evidenciou extensa
encefalocele frontal anterior por abertura Gssea de 2.8cm. E também observado fenda palatina e
l&bio leporino, além de sindactilia em méo direita. Sem alteragdes ao ecocardiograma. O
procedimento neurocirdrgico ndo foi realizado devido incapacidade logistica. A paciente recebeu
alta hospitalar e aguarda o tratamento fora de domicilio. A crianca se manteve estavel durante sua
internacdo para investigacdo. Discussdo: Apresenta-se 0 caso de uma crianca recebida em servico
de referéncia em pediatria no extremo norte brasileiro, encaminhado de maternidade com um més
de vida devido malformacé&o créniofacial. Ainda ndo se tem uma exata etiologia conhecida para a
encefalocele, porém no caso descrito podemos encontrar um fator de risco para desenvolvimento
de anomalias congénitas, a exposi¢ao pré-natal a altas concentracdes de mercurio (proveniente de
area de extracdo ilegal de ouro). A crianca apresenta outras mal formagdes congénitas associadas,
0 que é ndo € incomum, tendo em vista que a encefalocele nem sempre se apresenta de forma
isolada. Conclusdo: Este relato se faz importante ao revelar a evolugdo favoravel de um caso de
extensa encefalocele frontal anterior com outras anomalias congénitas associadas, apesar de ndo
ter realizado tratamento cirurgico precoce. Além disso, ndo se pode estabelecer relacdo direta de
causa-efeito entre a exposicao ao mercurio e 0 caso, porém pode-se ser levantada a hipétese.
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