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Resumo: Introducdo: A Sindrome da Pele Escaldada EstafilocAcica (SSSS) ocorre em criangas menores de
5 anos, devido ao fato de ndo apresentarem anticorpos especificos antiestafilococos. Descricéo do
caso: GPS, feminino, quatro anos, admitida com dor em membros superiores (MMSS) e |abios ha
trés dias, associada a hiporexia e prostragdo. Apos um dia do inicio do quadro, surgiram lesbes
eritematosas e edema na regido perioral, periorbital, cervical anterior e em regido proximal de
MMSS. Estas lesdes evoluiram com formacao de bolhas, que se romperam causando dor, prurido
e descamacOes residuais no local. Negava uso de medicacBes e o caendario vacina estava
atualizado. Exame fisico: regular estado geral, afebril, normotensa e com lesdes eritemato-
descamativas nas areas ja descritas, limitacdo da abertura de rima palpebral e oral e sina de
Nikolsky positivo. Exames laboratoriais: proteina C reativa e hemograma normais e hemocultura
negativa. Foi diagnosticada como sindrome da pele escaldada estafilococica, sendo iniciado
tratamento com Oxacilina endovenosa, associado a creme hidratante, com resolucdo das lesbes
cutaneas em duas semanas. Discussdo: A SSSS é uma doenca bolhosa superficial produzida pela
toxina esfoliativa do Staphylococcus aureus grupo 2. O quadro clinico é precedido por infeccéo
em sitio primério, evoluindo entdo com rash eritematoso escarlatiforme, principalmente em face,
pescoco, axilas e virilhas. ApGs 24 a 48 horas evolui com lesdes bolhosas ao redor das flexuras e
orificios e ap6s o rompimento das lesbes ocorrem &reas extensas ulcero-exsudativas. Ocorre
febre, dor e irritabilidade. O sina de Nikolsky € positivo e regride em 2 a 3 semanas. O
diagndstico é clinico e o tratamento consiste em hidratacdo, cremes de barreira e
antibioticoterapia (os mais utilizados sdo clindamicina em neonatos e oxacilina ou vancomicina
em criancas maiores). Conclusdo: A mudanca no prognéstico da SSSS com antibioticoterapia
precoce demonstra a necessidade de diagndstico desta doenca com boa evolugdo do quadro.
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