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Resumo: Introducdo: Teratomas sdo tumores originarios de células germinativas derivadas dos folhetos
embriondrios. Durante a migracdo dessas células em direcdo as gbnadas, ainda no periodo
embrionario, elas param em algum outro sitio e se multiplicam com a capacidade de formar
diferentes tecidos. Descrigdo: Lactente, 8 meses, cardiopata portadora de comunicaggo interatrial.
Ma&e refere dispneia aos pequenos esforgos e astenia. Realizou hemograma que constatou anemia,
sendo necessaria hemotransfusdo e internacdo em unidade terciaria. Apos, iniciou quadro de
rinorreia aguosa, tosse produtiva e febre. Feito radiografia e tomografia computadorizada (TC) de
térax, diagnosticou-se pneumonia nosocomial e massa mediastinal anterior a direita com
indicativo de teratoma. Iniciou-se tratamento com antibiético e paciente recebeu ata apds 6 dias.
Porém, apresentou piora dos sintomas respiratorios, com forte dispneia e tiragem intercostal, e
diarreia com aproximadamente 16 evacuagbes didrias. Os sintomas respiratorios foram
gradativamente piorando devido & compressdo das estruturas como pulmdes, veia cava e tronco
braquiocefalico. Encaminhada a Unidade de Terapia Intensiva (UTI) com broncoespasmos,
permaneceu por nove dias até realizacdo de toracotomia e ressecagdo de tumor. Bidpsia
confirmou teratoma maduro cistico com presenca de pele, tecido cartilaginoso, 0sseo, epitelio
respiratério, neural e tubo digestivo. Discussdo: Os teratomas sd0 responsaveis por 75% dos
tumores mediastinais de células germinativas, sendo comumente assintométicos devido ao seu
crescimento insidioso, porém tumores maiores podem se apresentar com tosse, dispneia e
sensacdo de pressdo ou dor retroesternal. Na maior parte das vezes sd80 rumores cisticos e
benignos, podendo apresentar calcificagbes. Conclusdo: O diagndstico baseia-se em imagens
associadas a dosagem de marcadores humorais, além de amostra tecidual, fundamental para
determinacdo do tratamento, geramente cirdrgico. Apesar de raros, 0os tumores mediastinais
acometem com frequéncia jovens, sendo responsaveis por morbimortalidade. E necessario o
diagndstico e tratamento precoces, para melhor prognostico e evitar complicagdes.
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