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Introducao: A sialorreia € um problema médico e social
comum nas criangas com paralisia cerebral, sendo um
importante factor de stress para a sua familia. A subman-
dibulectomia surge como um tratamento possivel e eficaz
para esta patologia.

Objetivo: Avaliar a eficacia da submandibulectomia
bilateral, através do grau de satisfagao dos pais de criancas
com sialorreia, submetidas a este procedimento.

Métodos: Andlise retrospetiva de 84 casos de criancas
submetidas a submandibulectomia bilateral durante 10 anos
(2004 a 2014). Os dados foram retirados do processo clinico
de cada doente e tratados informaticamente. O grau de
severidade de sialorreia no pré e pés-operatério foi avaliado
segundo a escala de Teacher modificada. A satisfacdo dos
pais foi avaliada através da aplicagdo de uma escala que a
agrupa em 4 classes, de acordo com o grau de severidade
de sialorreia no pds-operatorio.

Resultados: Foram realizadas 168 submandibulecto-
mias em 84 criancas. Destes, foram excluidos 6 casos por
auséncia de dados. A idade média das criancas é de 8,7 [+
3,5] anos, sendo 57,7% do sexo masculino. O grau de seve-
ridade de sialorreia pré-operatéria foi, em 51,9% dos casos,
de nivel 4 (sialorreia grave) e, em 29,1%, de nivel 5 (muito
grave). O grau de satisfagdo dos pais no pds-operatério
classificou-se, em 65,5% dos casos, entre 80-100%. Nao
existiram complicagdes major em nenhum dos processos
avaliados.

Conclusées: Para as criangas com hipersalivagéo, a
submandibulectomia surge como um tratamento efetivo e
eficaz, que deixa os pais muito satisfeitos e permite uma
melhor integragdo das criangas na sociedade.

S16 resumo das comunicacoes orais

C016_12

CELULITE DA REGIAO ORBITARIA - A REALIDADE DE 10

ANOS DE UM HOSPITAL NiVEL 3

Inés Pires Duro’, Claudia Lemos', Gongalo Mendes?, Alexandre

Fernandes', Carla Teixeira’, Laura Marques', Ana Ramos'

' Servigo de Pediatria do Centro Materno-Infantil do Norte, Centro
Hospitalar do Porto

2 Servigo de Otorrinolaringologia do Centro Hospitalar do Porto

Introducao: As celulites periorbitaria (CPO) e orbitaria
(CO) sao condicodes frequentes em idade pediatrica que de-
vem ser distinguidas pois tém diferentes implicagdes clini-
cas. O diagndstico e tratamento precoces sdo fundamentais
para evitar complicagbes potencialmente graves.

Objetivos: Caracterizagdo dos casos de celulite da re-
gido orbitaria internados no Servigo de Pediatria de um hos-
pital nivel 3 num periodo de 10 anos.

Métodos: Revisao dos processos clinicos de criangas in-
ternadas entre Janeiro de 2006 e Dezembro de 2015 com o
diagnéstico de CPO e CO.

Resultados: Foram internados 79 casos, 51 (65%) de CPO
e 28 (35%) de CO. A média de idades foi de 4,7 anos na CPO
e 6,0 anos nas CO. O edema periorbitario esteve presente em
100% dos casos, as cefaleias e a dor com os movimentos
oculares foram mais frequentes nas CO (p=0,003 e p=0,031).
A média de dias entre o inicio dos sintomas e o diagndstico foi
semelhante na CPO e CO (2,4 e 2,5 dias). O factor predispo-
nente mais comum foi a sinusite, presente em 73% dos casos
no total (63% na CPO e 86% na CO). O estudo analitico foi
efectuado em 94,1% das CPO e em todos os casos de CO,
com leucocitose presente em 37,5% e 32%, respetivamente.
A hemocultura, efetuada em 55 dos casos (69,6%), foi positiva
em 3 casos de CO (Streptococcus pyogenes: 2). 78,4% das
CPO e todas as CO fizeram tomografia computorizada (TC).
Nas CPO o tratamento inicial mais frequente foi a amoxicilina-
-clavulanato (43,2%) e nas CO o ceftriaxone (39,3%). Nove
casos de CPO (17,6%) e doze de CO (42%) efetuaram anti-
bioterapia em associagdo. Nas CPO, a média de duragéo de
antibioterapia endovenosa foi de 5,6 dias e nas CO de 8,8 dias
(p=0,001). A duracdo média total de antibioterapia foi de 12,3
dias nas CPO e 16 nas CO (p=0,004). Efetuaram corticoterapia
23,5 % das CPO e 53,6% das CO (p=0,014). As CPO tiveram
uma média de dias de internamento de 5,6 dias e as CO de 8,8
dias (p=0,003). Ocorreram 2 casos de complicagdes na CPO
(4%) - um abcesso supraciliar e uma parésia do VI par crania-
no —e 6 nas CO (21.4%) - abcesso subperiostal (3 casos), uma
cerebrite, uma meningite e uma uveite.

Conclusoes: A CPO é mais prevalente que a CO. A maio-
ria dos casos efectuou TC (86%), o que pode traduzir uma
dificuldade frequente em distinguir uma CPO de uma CO em
idade pediatrica com base apenas em critérios clinicos. A
distingcao entre estas é essencial dadas as diferentes implica-
cOes terapéuticas e de progndstico, o que se pode verificar
nesta revisdo em que as CO estiveram associadas a maior
taxa de complicacdes.
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