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Resumo: INTRODUCAO. Craniofaringiomas s30 tumores que surgem de restos da bolsa de Rathke,
geralmente, ocorrem na haste pituitéria na regido suprasselar, possuem crescimento lento e
compreendem cerca de 5 a 10 % dos tumores cerebrais pediatricos. RELATO DE CASO.
Paciente G.B.B.S, sexo feminino, 11 anos, relata que ha 2 anos apresentou reducdo da acuidade
visua e cefaeia de predominio frontal, procurou o oftalmologista que prescreveu lentes para
correcdo com melhora parcia. Em janeiro de 2017, a cefaleia retornou frontal, pulsétil e de
intensidade variavel. Instalou-se, progressivamente, uma turvacdo visual associada com reducéo
da acuidade e hemianopsia homénima bitemporal que acarretou dificuldade de deambular.
Devido a evolucdo do quadro, realizou uma Tomografia Computadorizada (TC) que revelou
massa expansiva comprimindo o nervo Optico. Estudo de Ressonancia Nuclear Magnética
(RNM) mostrou volumosa e extensa lesdo expansiva suprasselar, se estendendo para as regides
parasselares e frontal, comprimindo estruturas adjacentes, de contelido puramente cistico,
promovendo dilatacdo e hidrocefalia supratentorial notadamente a direita, sendo diagnosticado o
craniofaringioma. Apés avaliacdo médica, foi encaminhada ao servico de referéncia, onde
aguarda programacdo cirtrgica. DISCUSSAO. Diante destas queixas com surgimento insidioso,
levanta-se a possibilidade de processo mitético, mais precisamente de craniofaringioma. Devido
a sua localizac8o tipicamente selar ou parasselar, pode causar sintomas compressivos/invasivos
de ordem neuroldgica, predominantemente visuais — por sua agdo no quiasma optico — ou
endocring, pela proximidade com a glandula pituitaria. Os achados da TC e da RNM, séo
classicamente definidos como uma massa cistica/solida calcificada em regido suprasselar. A
calcificacéo é melhor definida através da TC, enquanto a RNM, define com acurécia a extensdo
do tumor e o envolvimento do hipotdlamo. A paciente encontra-se em investigacéo no servico de
referéncia para programacao cirdrgica. CONCLUSAO. Dessa forma, apesar do craniofaringioma
apresentar morbidade expressiva, a TC e a RNM surgem como ferramentas de escolha essenciais
para diagndstico e plangjamento terapéutico.

http://anai s.sbp.com.br/trabal hos-de-congressos-da- shp/38-congresso-brasil eiro-de-pedi atria/ 1818-crani of aringioma-uma-abordagem-clinico-radiol . pdf



