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Resumo: Introducéo: A Encefalopatia de Hashimoto € uma doenca neurol égica rara, geralmente associada
a tireoidite de Hashimoto, caracterizada por elevados niveis de anticorpos antitireoidianos.
Apresenta uma prevaléncia de 2,1/100.000 em adultos e é ainda mais rara em criangas. A
tireoidite de Hashimoto em criangas em idade escolar tem prevaléncia de aproximadamente 1%,
desta forma, a baixa suspeita diagnostica, faz com gue esta doenca seja subdiagnosticada. Relato
de Caso: Apresentamos um caso raro de um garoto de 12 anos que iniciou com um quadro de
mudanca comportamental, alucinagdes visuais, hipoatividade, ataxia e confusdo mental. Apos
exclusdo de causas infecciosas ou lesbes em SNC, paciente foi diagnosticado com Tireoidite de
Hashimoto. Ja no diagnostico apresentava hipotireoidismo e dosagens de anticorpo anti TPO
(microssomal) de 890 Ul/ml e antitireoglobulina de 518 Ul/ml. Discussdo: Classicamente as
manifestagdes clinicas sdo de inicio agudo ou subagudo. O quadro clinico desta encefalopatia é
pleomorfico, e devido a falta de especificidade da clinica, o diagnéstico geralmente €
negligenciado no inicio dainvestigagéo clinica. A patogénese da Encefalite de Hashimoto ainda é
pouco conhecida. Os possiveis mecanismos incluem vasculite no sistema nervosos central com
ou sem deposicdo de complexos autoimunes. Os anticorpos associados a lesdo em sistema
nervoso central sdo o anticorpo anti-tireoglobulinag, anti peroxidase, anti receptor do TSH e anti
M. Conclusdo: Encefalite de Hashimoto deve ser considerado como diagnostico diferencial em
criangas com convulsdes, alucinagdes, confusdo mental e mudangas comportamentais em que
outra causa n&o pode ser explicada. E uma doenca tratavel e que pode levar a sequelas graves se
ndo diagnosticada a tempo.
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