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Resumo: Introducdo: Sindrome de Klinefelter (SK) € a ateracdo cromossdmica mais frequente em
homens(1:660), decorrente de aberragdes na gametogéne. A forma cléssica estq associada ao
caridtipo 47XXY, mas outros subtipos podem ser encontrados. Caracterizada por alteracdes
fenotipicas, infertilidade, hipogonadismo e deficit de aprendizagem, também estd associada a
maior risco de diabete (DM) e doencas autoimunes. O DM é significativamente mais prevalente,
com incidéncia nos sujeitos com SK entre 15% -50%. Descricdo do Caso: Masculino, branco, 11
anos, SK h&a 4 anos, caridtipo 49XXXXY, obeso, baixa estatura, retardo do DNPM grave, interna
com quadro de politia, polidipsia e reducdo ponderal de 5kg na ultima semana. Histérico familiar
de DM2. Ao exame, em BEG, hidratado, corado e sinais vitais estaveis. Dismorfismo facial,
hipertelorismo ocular, presenca de giba cervical posterior, acantose axilar e adiposidade central.
Antropometria 60,35 kg e 148cm. Glicemia capilar inicial de 319ng/dL. Exames laboratoriais
evidenciaram hiperglicemia ndo-cetética. Iniciada terapia insulinica com NPH. Investigacdo
revelou HbA1C 10,5%, GJ 399 mg/dL, Anti-GAD, Anti-insulina e Anti-ilhota negativos e
Peptideo-C 10,7. Ocorreu melhora significativa do controle glicémico apés introducdo de
metformina e redugdo das doses de insulina. Comentarios: O tipo e a severidade do DM néo sdo
idénticos entre os portadores de SK, embora haja uma elevada prevaléncia de sindrome
metabolica e DM2 nestes individuos. O caso apresentado, embora com clinica inicial sugerindo
diabetes insulino-dependente, ndo confirmou etiologia autoimune e faléncia pancredtica.
Hipogonadismo, obesidade e resisténcia insulinica podem causar anormalidades no metabolismo
glicémico na SK.
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