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A papilomatose laríngea recorrente (PLR) é
causada pelo papilomavírus humano,
principalmente subtipos 6 e 11, com maior
incidência na infância. Caracteriza-se por
crescimento recorrente de papilomas em via
aérea, frequentemente exigindo múltiplas
intervenções cirúrgicas para manutenção da
permeabilidade respiratória e qualidade vocal.
Complicações infecciosas profundas são raras,
porém potencialmente graves, como o abscesso
retrofaríngeo.
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A PLR é uma condição crônica com alta taxa de
recorrência e necessidade de múltiplas
manipulações de via aérea. Embora o objetivo
terapêutico seja preservar a função respiratória e
vocal, procedimentos repetidos podem predispor a
complicações infecciosas. O abscesso
retrofaríngeo é mais comum em crianças menores
de seis anos e pode evoluir com obstrução de via
aérea e disseminação mediastinal. O manejo
envolve antibioticoterapia intravenosa e drenagem
cirúrgica nos casos com coleção organizada ou
instabilidade clínica. A associação entre PLR e
abscesso retrofaríngeo é rara, reforçando a
importância de vigilância clínica rigorosa após
intervenções repetidas.
Pacientes pediátricos com PLR submetidos a
múltiplos procedimentos podem apresentar risco
aumentado de infecções profundas. A suspeição
precoce de abscesso retrofaríngeo diante de sinais
sistêmicos ou cervicais é fundamental para
diagnóstico oportuno e intervenção rápida,
reduzindo morbidade e risco de complicações
graves.

Paciente masculino, 5 anos, com diagnóstico
prévio de PLR, submetido à primeira exérese de
papiloma em 2022. Em 2024, apresentou febre
persistente, sendo diagnosticado com abscesso
retrofaríngeo, necessitando ventilação mecânica,
antibioticoterapia intravenosa e drenagem
cirúrgica, com boa evolução. Em 2025,
apresentou recorrência sucessiva de papiloma
laríngeo, sendo submetido a múltiplas exéreses e
duas aplicações adjuvantes de bevacizumabe
intralesional. Após novo procedimento cirúrgico,
evoluiu com febre alta, disfagia e rigidez cervical,
necessitando intubação orotraqueal. A
tomografia cervical evidenciou coleção em
espaço retrofaríngeo compatível com abscesso.
Instituiu-se antibioticoterapia de amplo espectro
e realizou-se drenagem cirúrgica com dreno,
evoluindo com extubação precoce e alta
hospitalar.
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