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MENINGITE EOSINOFILICA EM PACIENTE PEDIATRICO: UM RELATO DE CASO
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Introducao: A meningite eosinofilica (ME) é definida pela presenca de eosinofilos,
constando mais de 10% dos leucdcitos no liquido cefalorraquidiano (LCR), de achados
clinicos e de histéria epidemiolégica sugestiva. E uma doenca parasitaria cujo os
principais agentes etioldgicos sdao Angiostrongylus, Toxocara, Schistosoma e Cysticercus.
Por meio da migracao larval para o sistema nervoso, desencadeia-se uma reagao
inflamatodria nas meninges. Objetivo: Objetiva-se relatar o caso clinico de uma crianga
acometida com ME, a fim de se apresentar as manifestagoes clinicas e laboratoriais, além
da conduta diante do quadro. Relato de caso: Paciente masculino, 2,5 anos, 16 kg,
apresentando vomitos pos alimentares, febre ndao termometrada, cefaleia em regiao
frontal e prurido em regiao dorsal. Relata, ainda, queda de balango hd 5 dias com trauma
em regiao occipital, sem perda da consciéncia. Ao exame fisico geral, sem alteragoes.
Obedece aos comandos, mas retorna a dormir em seguida. Pupilas fotorreativas e
isocoricas com presenca de hiperemia unilateral. Observado sinais meningeos. A
bioquimica geral demonstrou apenas plaquetose. Foi realizada uma tomografia
computadorizada de cranio que ndo apresentava nenhuma alteragdo. Diante disso,
aventou-se as hipoteses de dengue e meningite bacteriana, sendo realizado expansao
volémica e iniciado Ceftriaxona 100 mg/kg/dia. A puncéo lombar, verificou-se eosinofilia
no LCR com cultura e fungos negativos. O antibiotico foi suspenso. Um novo leucograma
demonstrou eosinofilia. Posteriormente, investigou-se que havia cao no domicilio e
viagem recente para zona rural. Somado a alteragdes na ressonancia nuclear magnética
de imagens hiperintensas arredondadas no parénquima cerebral, confirmou-se o
diagnostico de meningite eosinofilica, prescrevendo, entdo, Albendazol, Praziquantel e
Prednisolona, que cobrem os principais agentes etioldgicos, tendo em vista a dificuldade
de elucidagao do agente em questao. Conclusao: Percebe-se, entdo, a importancia dos
fatores de risco ambientais, associados a presenca de eosindfilos no liquor, que sempre
sera um achado patoldgico, para se aventar o diagndstico da ME em um paciente com
quadro sugestivo de meningite. Portanto, é essencial o conhecimento acerca da ME, ja
que se trata de uma doenca pouco prevalente, sendo o reconhecimento precoce
importante para o inicio da terapéutica e a resolugao do quadro.
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