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Introducao / Descricao do Caso

A sindrome historicamente conhecida por Pseudotumor cerebri consiste na presenca de sinais e sintomas sugestivos de
hipertensdo intracraniana (HI) comprovada por pressdo de abertura de liquido cefalorraquidiano (LCR) aumentada na
auséncia de lesdo estrutural intracraniana que a justifique, com exame citoquimico normal e sem sinais neuroldgicos
focais. A complicacdo mais temida é a perda de acuidade visual.

Adolescente de 11 anos do sexo feminino que recorreu ao servi¢o de urgéncia por quadro com 2 semanas de evolucdo
de cefaleia occipital e cervicalgia com irradiagdo para os ombros associada a despertar noturno, vémitos e diplopia
principalmente na dextroversdo. Sem febre ou traumatismo cranio-encefalico (CE). Terminara uma semana antes, um més
de terapéutica para a acne com minociclina. Ao exame objetivo estava normotensa, com papiledema bilateral e limitagado
da abducéo do olho direito. A avaliagdo analitica e tomografia computorizada CE ndo revelaram alteragdes. A ressonancia
magnética CE demonstrou sinais de HI: convexidade anterior dos discos 6pticos e redugdo da altura da adenohipodfise. A
puncdo lombar revelou pressdo de abertura aumentada (40 cmH0) e exame citoquimico normal. Iniciou terapéutica com
acetazolamida 10mg/kg/dia com resolugdo do quadro. A investigagdo etiologica para exclusdo de outras causas de HI
nao revelou alteragdes

Comentarios / Conclusoes

Este caso de adolescente sob tratamento anti-acne com minociclina, situacdo relativamente frequente, relembra a Hli
como efeito adverso raro mas possivel. As sequelas visuais decorrentes, sobretudo quando ha atraso no diagnéstico,
alertam-nos para a importancia do ensino de sinais de alarme da cefaleia e da necessidade de vigilancia médica regular
durante o tratamento com este grupo de farmacos.
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