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As meningites bacterianas constituem ainda patologia de grande frequéncia,
com graves complica¢des, sequelas e ocorréncia de Obitos, principalmente em
criancas de pouca idade?. Dentre as complicagGes, sdo mais frequentes con-
vulsdes, hidrocefalia, cole¢do subdural, paralisias de pares cranianos, déficits,
arterites e tromboses venosas 1.3,4.5,6. Dodge 2 estudando 59 casos de meningite
bacteriana encontrou em 12 infiltracdo de polimorfonucleares sob a intima de
pequenas artérias e veias, sendo que em 5 deles houve trombose comprovada
.de pequenas veias corticais e em dois, oclusdo de grande seio venoso. Segundo
o mesmo autor, hemorragia subaracndidea secunddria a arterite necrética é com-
plicagdo incomum nas meningites bacterianas.

Neste registro € descrito caso de meningite bacteriana complicado por
hematoma intraventricular, sem que houvesse presenca de malformagdes vas-
culares.

OBSERVACAO

R.L.R.F., 6 meses de idade, branca, registro 163.028, internada no Hospital Univer-
sitdrio em 18.4.83. H4 10 dias apresentara quadro gripal, com febre e prostracso,
tendo sido internada em outro hospital com diagnéstico de pneumonia: apés a inter-
nacdo, apresentou crises convulsivas sendo submetida a exame do liquido cefalorra-
queano (LCR) que demonstrou “meningite”, tendo sido iniciado tratamento com ampi-
cilina, cloranfenicol, amicacina e Gardenal; foi referida melhora nas primeiras 48 horas
e, depois, piora com crises convulsivas de repeticdo e piora do nivel de consciéncia,
tendo sido transferida para este hospital. No exame de entrada apresentava-se sono-
lenta, prostrada, com fontanela normotensa, sem sinais de irritagio meningea ou
localizagio ao exame neurolégico. Submetida a puncfo para coleta de LCR, este apre-
sentava-se hemorrigico, sendo xantocrémico o sobrenadante apés centrifugaclo; havia
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97066 hemdcias e 540 leucéeitos por mms3 (neutréfilos 659, linfécitos 33%, mondéeitos
2%); Tlmg/dl de glicose, 690mg/dl de cloretos e 294ml/dl de protefinas. Iniciado trata-
mento com amicacina, trimexazol, cloranfenicol, Gardenal e dexametasona. Na evolugio
apresentou crises convulsivas focais no membro strperior esquerdo e febre, tendo sido
feita suspeita de colecio subdural. Submetida a a.ngi,cjg-ra.fia. cerebral, constatou-se
abertura do garfo formado pelas artérias cerebrais anterior e média, nfo se constatou
colecdo subdural e n#o fol vizualizada qualquer malformacso vascrlar. Realizada
ultrassonografia, constatou-se massa sé6lida de aproximadamente 4x2,5cm no segmento
frontal do ventriculo lateral direito, além de dilatagfio ventricular, A evolugio do LCR
foi satisfatéria, no Gltimo exame realizado apresentando apenas proteinas pouco elevadas
+(63mg/dl). Foi submetida a craniotomia frontal direita e foi retirado extenso hematoma
intraventricular, ndio tendo sido constatadas outras alteracSes locais. Submetida poste-
riormente a nova ultrassonografia, constatou-se haver dilatacfio ventricular, tendo sido
submetida a uma derivagéio ventriculo peritonial. Evoluiu bem, nfo apresentando novas
crises ou qualquer outra alteracio durante seu acompanhamento em ambulatério.

COMENTARIOS

Tanto a patologia inicial, a meningite purulenta, como as complicag¢bes
observadas sdo extremamente graves, principalmente em recém-natos. Dentre
estas complicacGes € bastante rara a hemorragia meningea secunddria a arterite
necrotica, mas ndo encontramos qualquer citacdo sobre hemorragia intraven-
tricular localizada e encapsulada, ainda mais que nido havia malformacdes vas-
culares ou septacdo ventricular que justificassem a ndo difusdo do sangue no
sistema ventricular e espa¢o subaracndideo.

RESUMO

Relato de caso de rara complicagdo de meningite purulenta, ou seja, hema-
toma intraventricular ndo associado a malformagio vascular ou septagdo ven-
tricular que justificassem a ndo difusdo do sangue.

SUMMARY
Intraventricular hematoma as a meningitis complication: case report.

Report of a case of intraventricular hematoma as purulent meningitis com-
plication in a child of 6 months old, without vascular malformation. The evo-
lution was sactisfatory after the surgical treatment.
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