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Resumo: Introducdo: Celulite orbitaria pos-septal constitui situaco aguda, extremamente grave e letal, é
incomum na populacdo pediatrica menor de 6 anos de idade, visto que a principal causalidade é a
sinusite. Descri¢do do caso: R.M.S. sexo feminino, com 3 meses, nascida de parto cesérea por
oligodramnia e bradicardia, com 36 semanas e pesando 2.810g, apgar 8 e 10. Teste do reflexo
vermelho sem alteracdo. Sem alergias, comorbidades ou internagdes prévias. Historia familiar
negativa para neoplasia. Aos 2 meses e 27 dias, apds picada de inseto em palpebra inferior
direita, apresentou hiperemia periorbitaria e febre, sendo levada a0 atendimento de urgéncia
oftalmol égica, recebendo ata com sintomaticos e compressa local. Apds 24 horas, evoluiu com
edema periorbitario e desvio de orbita. Com a intensificacdo dos sintomas, surgimento de
proptose orbitéria direita e drenagem de secrecdo purulenta, foi levada ao pronto-socorro, sendo
internada. Ao exame observou-se 0s sinais acima, aém de quemose, oftalmoplegia, estrabismo
divergente a direita A ressondncia magnética de Orbita, evidenciou-se lesdio expansiva
intraorbitéria, determinando compressdo de globo ocular, sugerindo neoplasia. Iniciou-se
tratamento com antibioticoterapia e avaliacdo oftamoldgica, durante a investigacdo para
elucidacdo diagnostica da possibilidade de retinoblastoma. Discussdo: Com o tratamento, houve
regressao total da lesdo. Infecgdes que acometem a érbita podem progredir, eventualmente, com
graves sequelas. Sinusites paranasais, associagdo com porta de entrada através da pele, assim
como manifestacbes odontogénicas, se enquadram como possiveis causas. A redlizacdo de
exames de imagens direcionados é fundamental para um diagnéstico precoce, a fim de agilizar e
otimizar o tratamento definitivo, possibilitando resultados favoraveis e a recuperacéo plena do
paciente. Conclusfo: E essencial estabelecer um diagnostico diferencial entre neoplasias oculares
da primeirainfancia, como o retinoblastoma, e achados infecciosos encontrados nessa idade, para
tratamento efetivo.
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