.

- T oo

390 Congressu
Brasileiro

CBP de Pediatria

DE 0% A 12 DE QUTUBRD - PORTO ALEGRE/RS

Vamos construir o pediatra do futuro

Trabalhos Cientificos

Titulo: Encefalocele Parieto-Occipital: Um Relato De Caso

Autores: ROQUE ANTONIO FORESTI (HOSPITAL E MATERNIDADE MARIETA KONDER
BORNHAUSEN), EDSON ARTHUR ROSSINI (HOSPITAL E MATERNIDADE MARIETA
KONDER BORNHAUSEN), MARIANE MELLO ROSSINI (HOSPITAL EMATERNIDADE
MARIETA KONDER BORNHAUSEN), FRANCINI DEBONI (HOSPITAL E
MATERNIDADE MARIETA KONDER BORNHAUSEN), MANOELA MELLO BORGES
(UNIVERSIDADE DO VALE DO ITAJAI), EMANUELLA SIMAS GREGORIO
(UNIVERSIDADE DO VALE DO ITAJAI), RAFAELA SILVA WALTRICK
(UNIVERSIDADE DO VALE DO ITAJAI), MONICA BORGES MONTE (UNIVERSIDADE
DO VALE DO ITAJAI), ALANA RITA ZORZAN (UNIVERSIDADE DO VALE DO ITAJAID),
SARAH LYANE VENZON (UNIVERSIDADE DO VALE DO ITAJAI)

Resumo: Introducéo: A encefalocele, consiste na herniacdo do cérebro e/ou meninges através de um
defeito na caota craniana, erro na embriogénese, durante a fusdo do neurocranium
cartilaginoso/membranoso ou viscerocranio. Relato caso: RN feminina, termo, APGAR 9/10,
gestacdo sem intercorréncias. Ao nascimento presenca de massa exofitica em couro cabeludo,
regido parietal, 3cm didmetro, com aspecto de tecido lingual, calota craniana aparentemente
integra a papacéo. Diagnosticado com encefalocele parieto-occipital epitelizada. Realizada
angiotomografia de cranio com presenca de formacéo de contornos irregulares extracraniano,
localizada na alta convexidade de regido parietal posterior esquerda, em intimo contato com a
calota craniana, sem evidéncias de comunicacdo com parénguima encefdlico Discussdo: No
Brasil, as malformagtes congénitas constituem a segunda causa de ébito infantil, esta entre os 4
principais defeitos do fechamento do tubo neural durante o desenvolvimento embrionario,
acometendo 10:1.000 nascidos vivos. A grande maioria dos defeitos do tubo neural est&o
relacionadas a causas multifatoriais. Entretanto, ha estudos que comprovam a importancia da
reposicéo gestaciona de acido fdlico. As encefaloceles podem ser divididas em occipital(75),
sincipital, parietal ou basal. Observa-se que aproximadamente 70 dos casos evoluem para obito
apos 0 nascimento e 76 das mortes ocorrem no primeiro dia de vida. Os fatores associados ao
aumento da mortalidade s&o 0 baixo peso ao nascer (2.500g), presenca de defeitos mdltiplos e
raca negra. O diagndstico é realizado através do exame de ultrassom pré-natal, que evidencia a
descontinuidade do osso do cranio. Ocorrem também anomalias associadas (renal ou cardiaca)
em aproximadamente 30 das criangas com encefalocele. Conclusdo: A presenca de varios fatores
etiol 6gicos na encefalocele dificulta a confirmagéo de um fator causal, principalmente em casos
como descrito neste relato, o qual mostra que, embora ndo houvessem causas ou fatores evidentes
gue possam ter levado ao desfecho, ainda foi realizada suplementacdo com é&cido félico de forma
recomendada.
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