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Introducao: Considerada a arbovirose mais frequente no Brasil, a dengue representa um sério problema de satde publica
devido ao aumento no nimero de casos da doenca. No Rio Grande do Sul (RS), no periodo entre 2023 até fevereiro de
2024, foram notificados 7.941 casos em criangas até os 14 anos de idade. Objetivo: Analisar o nimero de casos de dengue
em criancas, entre 0 a 14 anos de idade, no Rio Grande do Sul, entre o periodo de janeiro de 2023 a fevereiro de 2024.
Metodologia: Estudo epidemiolégico transversal descritivo a partir dos dados do Departamento de Informéatica do Sistema
Unico de Sadde (DATASUS), de janeiro de 2023 a fevereiro de 2024. As variaveis estudadas foram dengue, hospitalizacdes,
evolucdo, critério de confirmacao, classificagao final, macrorregido de saide, municipio de notificacdo, sexo e faixa etaria.
Resultados: Os casos notificados de dengue, na faixa etaria entre 0 a 14 anos de idade, correspondem a 13,6% do total
de casos do RS. Constatou-se que dos 7.941 casos no Estado, 36,5% estao concentrados na regiao Metropolitana de Porto
Alegre, sendo essa a regido com mais casos, seguida pela Centro-Oeste, com 21,5%. Santa Maria é a cidade do RS com o
maior nimero de casos (19,8%), seguida por Porto Alegre (12,8%). Observou-se um crescimento de 59 vezes no total de
casos notificados da doenca entre janeiro e fevereiro de 2024 (2.544 casos), em relacdo ao mesmo periodo de 2023 (43
casos). 0 maior coeficiente de incidéncia é na faixa etaria de 10 a 14 anos (46,4%). O sexo masculino representa 54,6% de
todos os casos, e o feminino 45,4%. Os casos de dengue grave e de dengue com sinais de alarme somam 1,3% dos casos,
excluindo-se os dados ignorados. Observou-se a ocorréncia de hospitalizagdo em somente 4,3% dos casos, sendo 37,9%
dos hospitalizados individuos entre 10 a 14 anos. Do total de casos, excluindo-se os dados ignorados, constatou-se 02
6bitos pelo agravo notificado. Conclusao: Conclui-se que o maior nimero de casos esta concentrado na regido Metropo-
litana de Porto Alegre. Santa Maria é a cidade galcha com mais casos. Nos dois primeiros meses de 2024, o total de casos
aumentou 59 vezes em comparacao ao mesmo periodo de 2023. A incidéncia é maior naqueles individuos entre 10 a 14
anos de idade. O sexo masculino parece ser mais afetado. Na populacdo de estudo, sdo observadas poucas hospitalizacoes.
Os nimeros de 6bitos e de casos graves sao baixos.
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Introducao: Fistulas liquéricas ocorrem quando hé ruptura dural que permite a passagem do liquor cefalorraqui-
diano do espaco subaracnéideo para o espago extradural, sendo mais comum ocorrerem por trauma craniofacial
afetando seio frontal e seio etmoidal. Relato de caso: Caso de fistula liquérica pés-traumatica em uma paciente
feminina, onze meses de vida, branca, sem comorbidades prévias que apresentou queda sete dias antes da
internacao, que evoluiu dois dias antes da entrada com abaulamento em regido frontoparietal a direita, com
aumento progressivo. Realizada tomografia computadoriza de cranio que evidenciou fratura de osso parietal a
direita, com fistula liquérica no local. Discussao: Aponta-se o caso como atipico, devido a localiza¢do e mecanis-
mos nao habituais. Considerando-se a prevaléncia de traumatismos cranioencefalicos na faixa etaria pediatrica,
é de suma importancia considerar fistulas liquéricas como diagnoéstico diferencial de abaulamentos cranianos
po6s-traumaticos.




