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Manejo de fistula liquérica em fratura panfacial. Relato de caso
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A fistula liquorica é o extravasamento do liquido que envolve o cérebro e a medula (liquor
cefalorraquidiano - LCR), podendo o mesmo ser drenado para a cavidade nasal, onde nesse caso
denomina-se fistula rinogénica. Para que isto ocorra, € necessario a ruptura das membranas aracnoide,
dura-mater, 0sso e mucosa, que resulta em fluxo extracraniano de liquor. Sua origem pode ser ndo-
traumética ou traumética. O objetivo desse trabalho é de apresentar um caso de fistula rinogénica, de
origem traumdtica, em uma fratura panfacial. O caso clinico foi do paciente J.A.B, de 33 anos, sexo
masculino, que foi adimitido na Santa Casa de Aragatuba, ap6s ser vitima de acidente motociclistico. Ao
exame clinico-imaginolégico notou-se fraturas maltiplas na face, além disso, no exame fisico observou-se
a drenagem de um liquido limpido da cavidade nasal, com suspeita de LCR. O liquido foi entdo coletado,
e por meio dos testes de indice glicémico e do duplo halo, obteve-se o diagnéstico de fistula liquérica
rinogénica. Com o quadro fistélico instalado, préviamente a reducéo e fixacao das fraturas, optou-se pelo
tratamento conservador para total regressdo da fistula. O sucesso da regressao espontanea pelo tratamento
proposto foi confirmado no exame de cintilografia. Com isso, ap6s o tratamento da fistula, foi possivel
realizar a reducdo e fixacdo das fraturas com placas e parafusos, proporcionando adequado resultado
funcional e estético ao paciente.
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