TROMBOEMBOLISMO PULMONAR EM PACIENTE
PEDIATRICO ASSOCIADO A CHOQUE SEPTICO
SECUNDARIO A DISSEMINACAO
HEMATOGENICA POR STAPHYLOCOCCUS
AUREUS RESISTENTE A METICILINA
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INTRODUCAO

O tromboembolismo pulmonar (TEP) é uma
condicdo rara na populagdo pediatrica -
estimado em 0,07 a 0,14 por 10.000 criancas
-, mas potencialmente fatal. Ela consiste na
oclusdo total ou parcial das artérias
pulmonares ou um de seus ramos, por
microtrombos. Esses geralmente oriundos da
circulacdo venosa sistémica, que se
desprendem e alcancam a circulagdo
pulmonar, reduzindo ou impedindo o fluxo
sanguineo pulmonar para a area afetada. A
sepse, sendo uma resposta inflamatéria
sistémica, pode causar alteracdo na cascata
coagulatoria, levando a formagdo de
embolos, podendo originar a TEP.

DESCRIGAO DO CASO

H.M.L, masculino, 13 anos, iniciou com dor
em membro inferior direito, evoluindo para
dorsalgia e dor ventilatério-dependente. Foi
avaliado e identificado quadro infeccioso de
provavel origem pulmonar, sendo iniciada
terapia direcionada. Apoés transferéncia para
servico de referéncia, foi identificado
escoriagBes em membro inferior direito, além
de edema, eritema e hiperemia em joelho
direito. Realizada ecografia com Doppler,
revelando trombose venosa profunda
extensa no trajeto iliaco-popliteo, sendo
iniciada terapia com  anticoagulantes.
Durante a internacdo em emergéncia,
paciente evoluiu com piora clinica, sendo
identificado choque séptico secundario a
disseminagdo hematogénica por MRSA.
Posteriormente, apresentou piora
ventilatoria, taquidispneia, dessaturacdo e
dor toracica. Realizado angiotomografia de
térax que evidenciou provavel TEP,
Realizado medidas para desconforto
respiratério, mantendo 0 manejo para
quadro de base.

DISCUSSAO

Entende-se que a sepse é uma resposta
inflamatéria sisttmica grave a uma
infeccdo, em que ocorre a ativacdo da
cascata de coagulagdo, resultando na
formacdo de microtrombos e no consumo
de fatores de coagulagdo. Diante dessa
disfunc@o na coagulagdo, nosso paciente
apresentou  eventos tromboembdlicos,
consequentemente uma obstru¢do aguda
da circulagdo arterial pulmonar pela
instalacdo de coagulos sanguineos e o
desenvolvimento do tromboembolismo
pulmonar. Estudos mostram que TEP é
uma das principais causas de 6bitos em
pacientes hospitalizados na populagdo
adulta, sendo uma das mais frequentes
complicagdes pulmonares agudas.

CONCLUSAO

Portanto, é importante a associacao,
mesmo que rara, entre sepse e TEP em
criangas para diagndstico e tratamento
adequados, visando reduzir os riscos de
morbimortalidade associados.
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