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O astrocitoma pilocitico € um glioma de baixo grau que afeta sobretudo criangas e adultos jovens e que pode ocorrer em
qualquer localizagdo do sistema nervoso central. Classifica-se como glioma grau | (Organizagdo Mundial de Saude), tendo
em conta a evolucdo indolente e o bom prognéstico em termos de sobrevida a longo prazo apds a ressecdo total ou
subtotal. Porém, em cerca de um quinto dos casos verifica-se a recorréncia da doenga, sendo necessdria terapéutica
adjuvante, o que acarreta elevada morbilidade.

Crianca de 2 anos, caucasiana, sexo masculino, filho de pais circenses e sem residéncia fixa. Sem antecedentes familiares
de relevo. Gravidez de termo e periodo neonatal sem intercorréncias. Sem patologia crénica ou histdria de internamentos.
Desenvolvimento estaturo-ponderal e psicomotor adequados. Programa Nacional de Vacinacdo atualizado. Na consulta
de vigilancia de saude infantil foi identificado nistagmo horizontal unilateral intermitente do olho direito. Restante exame
ocular e neurolégico sem alteragdes. Avaliagdo objetiva da visdo dificultada pela idade. Os pais negaram ter
conhecimento deste sinal, bem como altera¢des do comportamento da crianca sugestivos de perturbacdo da acuidade
visual. Foi referenciado com caracter de urgéncia para a consulta de oftalmologia. A observacdo oftalmoldgica revelou
acuidade visual no limite inferior da normalidade bilateralmente e provavel perturbacdo do campo visual, ndo sendo
possivel excluir patologia cerebral. Neste contexto, foi internado no servico de neurologia pediatrica para investigagdo
diagnostica. Realizou ressonancia magnética cranio-encefalica que confirmou a presenca de lesdo ocupando espaco,
compativel imagiologicamente com astrocitoma, de localizagdo supra-selar, com cerca de 58 mm de maior diametro,
contornos regulares e limites definidos, condicionando o alargamento da sela turca e o desvio dos nervos éticos e
quiasma otico. Em equipa multidisciplinar, foi decidida auséncia de critérios para exciséo cirurgica e dada indicacdo para
bidpsia esterotaxica que foi realizada sob anestesia geral e cuja anatomia patoldgica confirmou diagndstico histoldgico
de astrocitoma pilocitico hipotalamo-quiasmatico. A crianca foi encaminhada para o hospital de dia onde deu inicio a
programa de quimioterapia e radioterapia para reducdo tumoral, mantendo o seguimento nas consultas de oftalmologia,
neurologia pediatrica e neurocirurgia.

Os tumores do sistema nervoso central sdo o segundo tipo de neoplasia mais frequente em idade pediatrica, ficando
apenas atras dos tumores hematoldgicos. A sintomatologia associada é varidvel e pode surgir tardiamente na evolugédo
da doenca, contribuindo para a gravidade do prognoéstico. Deste modo, as consultas de vigilancia de satde infantil sdo
oportunidades Unicas para a prevenc¢ado secundaria deste tipo de patologia, sendo fundamental uma avaliacdo cuidada do
desenvolvimento cognitivo e psicomotor, bem como um exame neuroldgico sistematizado. Cabe ainda ao médico de
familia promover a capacitacdo da crianca e sobretudo da sua familia, perante uma patologia grave, como no presente
caso, com impacto na sua qualidade de vida e na dinamica familiar.



