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INTRODUGAO:

p-

O trauma craniano abusivo é uma
importante causa de lesdo cerebral
traumatica grave e fatal em lactentes e
criangas pequenas. O diagnostico €
desafiador, pois a apresentacdo clinica
costuma ser inespecifica e a historia
relatada pode ser ausente, incompleta
ou incompativel com os achados. Nesse
contexto, a neuroimagem tem papel
central na identificacdo de padrbes
sugestivos de mecanismo abusivo e no
direcionamento da investigagao clinica e
| multiprofissional.
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Descrever os principais achados de
tomografia computadorizada e
ressonancia magnética associados ao
trauma craniano abusivo, destacando
padrbes que auxiliam na suspeicao
diagndstica, avaliagdo da gravidade e
tomada de deciséo clinica e de protecao
a crianga.

rTambém

| aceleragao e desaceleragéo.

foram identificados  achados |
associados, como hemorragia subaracnoidea,
hemorragia epidural, trombose ou lesdo de
veias ponte, hemorragia subdural espinal,
lesdes parenquimatosas, hipodensidade
hemisférica, lesdo axonal traumatica e fraturas
cranianas complexas. A tomografia
computadorizada mostrou-se util na avaliagéo
inicial, sobretudo para detecgdo rapida de
hemorragias agudas, fraturas e efeito de
massa. A ressonancia magnética apresentou
maior sensibilidade para pequenas
hemorragias, lesbes em diferentes fases
evolutivas, lesdo hipdxico-isquémica precoce,
acometimento parenquimatoso e lesao axonal.
A identificagdo de lesédo hipdxico-isquémica é
particularmente relevante por refletir
mecanismos secundarios de dano cerebral e
associar-se a pior prognoéstico neurolégico. A
avaliacdo da coluna pode acrescentar
informacoes importantes, especialmente
diante de hemorragia subdural espinal ou
lesbes relacionadas a mecanismos de
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METODOLOGIA:

Foram  selecionados casos com
achados compativeis com trauma
craniano abusivo pediatrico em banco
de imagens institucional, avaliados por
tomografia computadorizada e
ressonancia magnética. Os achados
foram organizados por tipo de lesao,

distribuigdo  anatémica, mecanismo
traumatico presumido e relevancia
diagnostica.

RESULTADOS E DISCUSSAO:

O hematoma subdural foi o achado mais
caracteristico, frequentemente bilateral
ou assimeétrico, acometendo
convexidades cerebrais, fissura inter-
hemisférica e fossa posterior. A
presenca de colegdes subdurais em
diferentes estagios evolutivos,
especialmente quando associada a
histéria clinica incompativel, reforca a
suspeita de trauma nao acidental.

Menino de 5 meses foi levado ao
departamento de emergéncia devido
a vomitos e irritabilidade. (a) Imagem
axial de ressonancia magnética
ponderada por suscetibilidade (SWI)
evidencia hemorragias retinianas
como focos hipointensos ao longo da
porg&o posterior dos globos oculares
(setas). (b) Colegbes subdurais
bilaterais, heterogéneas, com
hipersinal nas imagens ponderadas
em T2 (cabegas de seta). (c)
Imagem sagital ponderada em T1
demonstra uma colegdo de baixo
sinal no espago subdural ao longo da
alta convexidade (cabegas de seta).
(d) Imagem axial de tomografia
computadorizada realizada apoés 3
meses mostra colegbes subdurais
frontotemporais  com  atenuag&o
pd scmelhante a do liquido
cefalorraquidiano (asteriscos).

CONCL O:

O reconhecimento  dos padrbées de
neuroimagem do trauma craniano abusivo é
essencial para reduzir atrasos diagnosticos,
orientar o manejo clinico e acionar medidas de
protecdo a criangca. A combinacdo de
hematomas subdurais, lesbes em diferentes
estagios, hemorragias associadas, alteracbes
hipoxico-isquémicas, lesdo axonal e fraturas
complexas deve aumentar a suspeicdo de
trauma n&do acidental, sobretudo quando
incompativel com a histéria fornecida.
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