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INTRODUCAO

A Rinossinusite (RS) constitui uma patologia
comum na sociedade moderna. Define-se como a
perturbacao inflamatoria ou infeciosa da mucosa
nasal e dos seios perinasais (SPN). Caracteriza-se
pela presenca de obstrucao e/ou descarga nasal,
assocladas a dor facial e/ou Hipo/anosmia.
Geralmente cursa com alteracoes endoscopicas da
mucosa nasal , como edema ou polipose.
A proximidade dos SPN as estruturas
Intracranianas  justifica a  ocorréncia de |
complicacoes como o0 abcesso cerebral, que
embora raro, pode acarretar desfechos
desfavoraveis e ter repercussoes graves.

DESCRICAO DO CASO CLINICO

v Doente sexo feminino, 49 anos, antecedentes
de RS cronica e perturbacao esquizo-afectiva.

v  Recorreu ao servico de urgéncia com um
guadro de 2 meses de evolucao de: obstrucao
nasal persistente, rinorréia purulenta, cefaléias de
predominio frontal, febre, desequilibrios e
alteracoes do comportamento.

v EO: GSC=15, Taurc- 37.8°C, dor a palpacao do
selo maxilar direito.

v Ex auxiliares de diagnostico: TC dos SPN;
RMN da face e cerebral (Fig.1, 2 e 3)

v’ Tratamento: Cirurgia endoscopica nasossinusal
funcional, com meatotomia meédia, alargamento
do infundibulo frontal e etmoidectomia antero-
posterior direita, complementada por frontotomia
externa a direita (Fig.4, 5 e 6). Craniotomia com
drenagem do abcesso cerebral frontal.

DISCUSSAO DO CASO CLINICO
Estima-se que atualmente cerca de 3,7% das RS
cursem com complicacoes Intracranianas. A
evolucao dos meios de diagndstico imagiologico,
das técnicas cirurgicas e da antibioterapia,
reduziram a Incidéencia e mortalidade destas
complicacoes para cerca de 5 a 10% na era
moderna.

O diagnostico é fundamentalmente clinico e
Imagioldgico. O tratamento € cirdrgico e na
maioria dos casos exige uma Intervencao
combinada.

A precocidade diagnostica e terapéutica estao
diretamente relacionadas com o prognéstico,k
sendo que, quanto mais breves, melhores serao
0s resultados alcancados (Fig.7, 8 e 9).
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