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Resumo: INTRODUCAO Os abcessos cerebrais pediétricos sio complicagdes raras no sistema nervoso
central. Em 50 dos casos podem permitir sequelas no desenvolvimento da crianga, porém, com o
diagnostico de imagem precoce, as taxas de mortalidade decrescem. DESCRICAO DO CASO
Paciente sexo feminino, recém-nascido de 13 dias, deu entrada no pronto atendimento
apresentando febre e com exames que indicavam infeccdo de trato genito-urinario. Em
tratamento ha 24 horas com ampicilina e gentamicina. Ao exame inicial, observou-se edema
palpebra e celulite periorbitdria a esquerda. Foi identificada sepse tardiamente tratada,
acarretando processos infecciosos de tecidos moles retro orbitarios, tecido cerebral e tecido
0sseo. Sendo assim, foi diagnosticado abcesso e celulite retro orbitérios, abcessos cerebrais e
osteomielite em calota craniana. DISCUSSAO Os abcessos cerebrais na area pediétrica se
tornaram incomuns, representando 25 da incidéncia global, sendo 8 das afec¢es do parénquima
cerebral e com prevaléncia em criangas entre 4 a 10 anos. As manifestagdes clinicas comegam
com febre e cefaléia, posteriormente evolui com paralisias, rebaixamento no nivel de consciéncia
e sepse. Os abscessos frontais quando em grandes dimensdes se tornam sintomaticos. Os fatores
de risco sdo dados clinicos que devem ser considerados e evitados, como a imunossupressao,
infecgBes otorrinolaringoldgicas e cardiopatias congénitas. Os abscessos retro orbitérios e a
osteomielite craniana sdo patologias infrequentemente associadas ao abscesso cerebral na
infancia, que podem levar a sequelas e, por isso, necessitam de diagnésticos precoces.
CONCLUSAO Para que 0s abscessos cerebrais ndo se tornem frequentes e ndo causem sequelas
irreversiveis nas criangas, € necessario o diagnostico precoce através dos sinais e sintomas que a
crianca apresenta juntamente aos exames de imagem.
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