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Resumo: Introducdo: as meningites bacterianas sdo patologias que se caracterizam por processo infeccioso
que acomete as leptomeninges e 0 espaco subaracnoideo, sendo importante causa de
morbimortalidade e de sequelas neuroldgicas em paises de baixa renda. Em geral, apresenta
quadro clinico inespecifico em lactentes jovens, 0 que pode ser um agravante com relacdo a
diagnostico e terapéutica. Descricdo: paciente do sexo feminino, 2 meses, com relato de febre
(39°) associada a hiporexia e irritabilidade. Procurou atendimento, medicada com cefalexina e
liberada. Iniciou antibiético, tendo melhora da febre, porém evoluiu no terceiro dia com
hipertonia de membros, oligUria, desvio de olhar e pescogo para esguerda. Procurou novamente
atendimento, realizada coleta de liquor e evidenciada meningite bacteriana. Iniciado ceftriaxone
100mg/kg/dia. No quinto dia de doenca, evoluiu com crises convulsivas focais e rebaixamento do
nivel de consciéncia. Iniciado fenobarbital e fenitoina. Sem melhora, associado topiramato. Apés
7 dias, resultado de cultura positiva para Escherichia coli, iniciado meropenem. Tomografia de
cranio sem ateracdes. A partir do décimo dia, as crises convulsivas cessaram. No décimo sétimo
dia de evolucdo, sem ateracdes em exame fisico, suspenso anticonvulsivante endovenoso e
mantido apenas topiramato. Paciente teve alta encaminhada para seguimento com neuropediatra,
aguardando eletroencefalograma. Discussdo: os principais agentes envolvidos na etiologia da
meningite sdo Haemophilus influenza tipo b, Neisseria meningitidis e Streptococcus pneumoniae.
Até 3 meses de idade, os agentes descritos sdo Streptococcus grupo B, seguido pela Escherichia
coli. Suas sequelas podem ser graves (acusia, paresias, crises convulsivas e déficits motores).
Com a vacinacdo, desde 1999 (para Haemophilus) e 2010 (pneumococo e meningococo) houve
reducdo das notificacbes de casos por esses agentes. Conclusdo: é importante ressaltar a
importancia do diagnéstico e tratamento precoce da meningite, visando evitar sequelas
permanentes e obito, bem como a identificagdo do agente etiolégico por meio da cultura do
liquor e a notificagcéo compul séria do caso.
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