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Meningite é um processo infeccioso e inflamatério das membranas leptomeningeas e
do espaco subaracndide, que por contiguidade pode atingir estruturas do sistema
nervoso central (SNC). Esse processo inflamatério pode ser agudo de etiologia viral
ou bacteriana; e crénico, quando causados por espiroquetas, micobactérias, fungos,
helmintos ou protozoarios; ou ainda ndo infeccioso como, por exemplo, leucemia,
linfoma, irritacdo quimica e deposi¢cdo por imunocomplexos. A meningite bacteriana
(MB) & um problema de saude publica mundial, endémica no Brasil e com a
possibilidade de surtos e epidemias em todos os paises. A Organizacdo Mundial de
Saude estima que ocorram 500.000 casos anualmente, com 50.000 ébitos em todo o
mundo. A maior incidéncia ocorre entre o nascimento e o 28° dia de vida, variando
entre 0,22 a 2,66 casos/1.000 nascidos vivos, com taxas de mortalidade que variam
de 15% a 20% e que permanecem praticamente inalteradas desde o inicio do uso de
agentes antimicrobianos. No Brasil, segundo dados do Sistema Nacional de Agravos
de Notificacdo (SINAN), de janeiro até julho de 2011 foram confirmados 1.570 casos
de meningite em menores de 2 anos de idade, com 37% de etiologia bacteriana, 41%
etiologia viral, 19% nao especifica e 1% por outra etiologia. As complicagbes da MB
em neonatos podem ser neurolégicas ou gerais. O choque e a coagulagao
intravascular disseminada (CIVD) sao situacdes de extrema gravidade e evolucéo
rapida. Com comprometimento de estado geral, palidez, cianose, embotamento do
sensorio, acompanhados de lesdes cutaneas purpuricas que evoluem com areas de
necrose, principalmente em regides de extremidades, em alguns casos sendo
necessaria a amputacdo de dedos ou membros. Algumas complicagbes cardiacas
podem aparecer como pericardite e miocardite. Paralisia de nervos cranianos,
hiponatremia, ataxia e alteracdes eletroencefalograficas também séo
relatadas.Edema cerebral e convulsdes séo frequentes e devem ser encaradas como
extrema urgéncia para evitar sequelas, porém séo de dificil manejo e h& poucos
estudos sobre o tratamento adequado, particularmente em neonatos, sendo bastante
discutivel o uso de algumas drogas. As sequelas ocorrem entre 15% a 68% dos
neonatos sobreviventes e alguns autores acreditam que varie conforme o agente
causal. A sequela neurologica mais frequente é surdez neurosensorial e dentre as
mais comuns estdo: deficiéncias auditivas, distarbios de linguagem, deficiéncias
cognitivas, anormalidades motoras, convulsfes, distarbios do comportamento,
déficits visuais, baixos quocientes de inteligéncia, hidrocefalia, paralisia facial,
estrabismo e cole¢do subdural. O numero de pacientes com sequelas da meningite
neonatal pode ser subnotificado, visto que algumas sequelas neurolégicas sao de
longo prazo e somente percebidas, muitas vezes, em idade escolar, ndo sendo
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interpretadas como sequela da meningite desenvolvida anos antes. Sugere-se que
0S nheonatos que sobreviveram a meningite facam avaliacbes audioldgicas, de
linguagem e neuroldgicas periodicamente até chegarem a idade escolar. A etiologia
das meningites bacterianas no periodo neonatal tem uma importante variacdo entre
diferentes instituicdes, comunidades e areas geograficas. Qualquer bactéria pode
causar meningite, porém, conforme a faixa etaria, observa-se diferenca na frequéncia
dessas bactérias. No periodo neonatal os agentes causadores mais frequentes
refletem a flora do trato genital materno, devido a transmisséo vertical, sendo eles:
Escherichia coli, estreptococo do grupo B (Streptococcus agalactiae) e a Listeria
monocytogenes. No Brasil, de forma geral, ndo ha muitos estudos epidemioldgicos
sobre a etiologia das meningites no periodo neonatal, mas é consenso que a Listeria
monocytogenes ndao tem a mesma importancia epidemiologica que tem na Europa e
algumas regides da América do Norte. Entre um e trés meses ha uma fase transitoria
da etiologia, em que podem ser encontrados tanto agentes comuns de meningite em
neonatos, como agentes patdogenos encontrados em criangas acima de trés meses.
Em criancas de trés meses a seis anos, aproximadamente 95% das meningites sao
causadas por Haemophilus influenzae tipo b (Hib), Neisseria meningitidis
(meningococo) e Streptococcus pneumoniae (pneumococo). Quanto ao Hib, apés a
vacinacao ser incluida como rotina no Brasil em 1999, houve uma reducdo maior que
50% da sua incidéncia nas meningites, porém ainda é um agente importante. A
metodologia empregada para esse estudo foi revisdo de literatura, que permitiu a
sintese de multiplos estudos publicados os quais possibilitaram apontamentos gerais
sobre o assunto estudado. As fontes bibliograficas utilizadas foram artigos cientificos
e livros publicados entre 1996 a 2011.
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