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Resumo: Introducdo: Mediastinite aguda é um processo inflamatério e/ou infeccioso do tecido conjuntivo
do mediastino, de etiologia variada, baixa incidéncia e alta mortalidade, com pior prognostico se
tratamento inadequado e tardio. Relato de caso: lactente feminina, 3 meses de idade, com histéria
prévia de mastite aos 10 dias de vida e pneumonias de repeticdo. Foi admitida com irritabilidade,
recusa do seio materno, vomitos e evacuacdo pastosa com muco iniciados ha 4 dias com piora
progressiva. Admitida prostrada, desidratada, chorosa, com hipotonia de pescoco. Pungdo lombar
sem alteraces. Durante internacdo, apresentou quadro de pneumonia com derrame pleural onde
foi isolado Staphylococcus aureus resistente a meticilina, seguido de chogue séptico e colegdo em
regido cervical e mediastino posterior, levando ao diagnéstico de mediastinite. Ficou em estado
gravissimo, recebeu esquema antibidtico e antifungico de amplo espectro e abordagem com
dreno de térax e mediastino. Evoluiu bem clinicamente, negativacdo das culturas e evidéncia de
reducdo da colecdo de mediastino. Discusséo: Pacientes hospitalizados apresentam porcentagens
elevadas de infeccdo por estafilococos patogénicos, podendo haver cepas resistentes a
antibioticos. Recém nascidos estéo predispostos a infeccéo estafilocdcica, sendo as lesdes de pele
as mais comuns, porém podem evoluir com gravidade. No caso a mastite foi o foco infeccioso
inicial, atingindo o espago pleural e vias respiratérias, formando a cole¢do que estendeu-se para
regido cervical e mediastino Conclusdo: A prevencdo, o diagnostico precoce e o tratamento
adequada reduzem as chances de estafilococcias e suas complicages. Apesar de serem de baixa
incidéncia, podem ser de ata complexidade. Complicacbes como insuficiéncia renal,
insuficiéncia respiratoria e o empiema pleural podem ocorrer, levando a um quadro séptico e
altas taxas de mortalidade.
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