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INTRODUCAO O tromboembolismo pulmonar (TEP) é uma complicacdio grave da
disseminacdo hematogénica do Staphylococcus aureus resistente a meticilina (MRSA), ainda
pouco relatada na populacgo pediétrica. DESCRICAO Trata-se de um relato de trés casos, em um
mesmo servigo de terapia intensiva pediadtrica no Rio de Janeiro, durante o ano de 2021.
Apresentamos criangas com idade entre 9-13 anos, sendo duas do sexo masculino e uma do sexo
feminino, sem comorbidades prévias descritas, que apresentaram artrite séptica com hemocultura
positiva para MRSA e evoluiram com embolia séptica pulmonar, sem sinais de endocardite na
ecocardiografia. Todos foram tratados com antibioticoterapia venosa que incluia, pelo menos,
vancomicina e clindamicina. Dois deles foram abordados cirurgicamente pelo servico de
ortopedia para drenagem de secrecdo e necessitaram de anticoagulagdo com heparina. Além
disso, um deles desenvolveu insuficiéncia respiratoria aguda grave e instabilidade hemodindmica,
necessitando de ventilagiio mecanica invasiva. DISCUSSAO A literatura atual revela que o TEP
€ mais prevalente em criancas do sexo masculino, e, de acordo com 0s autores, a maioria das
criancas que evoluiram para TEP ndo respondia de forma plena a antibioticoterapia de amplo
espectro adotada. Além disso, os autores enfatizam que nos casos em que ndo se observa melhora
clinica, é preciso investigar se a crianca apresenta pelo menos um fator de risco, sgja este clinico
ou laboratorial, para o desenvolvimento da TEP. Ha necessidade de hemocultura de forma
precoce para o guste adequado ao tratamento através de antibioticos de amplo espectro, além de
anticoagulacdo plena associada. CONCLUSAO Esse trabalho expbe a necessidade da
disseminagdo da informag&o quanto ao sua potencial gravidade do TEP na populagéo pediétrica.
Assim, é fundamental o seu reconhecimento precoce e tratamento adequado desta complicacéo,
pouco comum em infecgBes estafilocdcicas.
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