0 CONGRESSO BRASILEIRO PEDIATRICO DE
10-ENDOCRINOLOGIA A
EMETABOLOGIA B e, o0

Clinica e Pesquisa se encontram Brasilia - DF

Trabalhos Cientificos

Titulo: Perfil Dos Pacientes Com 170h Progesterona Alterada Ap6s I nicio Da Triagem Neonatal
Ampliada No Distrito Federal

Autores:. GAMELEIRA KPD (SES DF/ NUGEN/ PTN DF); MALHEIROS KSP (SES DF/ NUGEN/ PTN
DF); ARAUJO VGB (SES DF/ NUGEN/ PTN DF); THOMAS JV (SES DF/ NUGEN/ PTN
DF); CANUTO FVS (SESDF/ NAISC/ PTN DF); VIEGAS MS (SES DF/ NUGEN/ PTN DF);
LIMA JUNIOR CJF (SES DF/ NAISC/ PTN DF); CARDOSO MTO (SES DF/ NUGEN/ PTN
DF)

Resumo: Objetivos: Apresentar o perfil dos pacientes da triagem neonatal para Hiperplasia Adrenal
Congénita (HAC) no Distrito Federal em 2012, destacando a importancia da realizacdo do
diagnostico e inicio precoce do tratamento. Metodologia: Foram coletadas amostras em papel
filtro de 43.897 criangas nascidas entre janeiro e dezembro de 2012. Foi utilizado ponto de corte
da 170OHprogesterona 20ng/ml, avaliadas pelo método de imunofluorescéncia. Uma segunda
coleta foi realizada quando o resultado ultrapassou o ponto de corte, e mantendo-se alterada, a
crianca foi encaminhada ao ambulatério de endocrinologia pedidtrica. Os pacientes foram
divididos em grupos de acordo com 0 peso ao nascimento e idade no momento da coleta.
Resultados: A idade média de coleta dos pacientes com resultado alterado foi de 5,5 dias. A
incidéncia estimada foi de 1:13.963 nascidos vivos. Ocorreram 599 resultados alterados (1,36%)
e apos a recoleta, 134 (0,3%) permaneceram com valores alterados, a maioria com baixo peso ao
nascer (92,5%). O resultado foi confirmado em quatro pacientes, sendo dois do sexo feminino e
dois do sexo masculino. A forma perdedora de sal foi diagnosticada em trés criangas, uma com
descompensacdo hemodindmica. A média de inicio do tratamento foi de 16,5 dias. Concluséo: A
realizacdo da triagem neonatal permite o diagndstico e inicio precoce do tratamento da HAC,
evitando o 6bito. Pacientes com baixo peso ao nascer apresentam ata taxa de falso positivo e
somente com acompanhamento é possivel definir o diagndstico desses pacientes.
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