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Resumo: Objetivo: Determinar o perfil clinico—epidemiolégico das pacientes acompanhadas com o
diagnéstico de Sindrome de Turner (ST) em servico universitario especializado. Metodologia:
Realizado estudo retrospectivo e transversal utilizando o banco de dados eletronico do servigo.
De 24 meninas com hipotese de ST, 13 com caridtipo realizado foram incluidas. Analisados:
gueixa inicia, idade do diagnostico, caracteristicas clinicas, associacdo de patologias, inicio da
reposicao estrogénica, uso de GH e média do ganho estatural pela diferenca do escore Z de
estatura inicia e final. Resultados. A média de idade da primeira consulta foi 6,06 anos; todas
iniciaram acompanhamento em estégio pré-puberal e 53,8% chegaram a0 servigo com suspeita
clinica de ST ou doenca ja confirmada. A média de idade da confirmacéo diagndstica (cariotipo)
foi de 6,36 anos, sendo 69,2% mosaicos. Achados clinicos frequentes: pescoco alado (69,2%),
cubito valgo e hipertelorismo mamario (61,5%), palato em ogiva (53,8%), implantacéo baixa de
cabelos (38,5%), implantacdo baixa de orelhas (23%) e hipertelorismo ocular (15,4%).
Cardiopatia foi patologia associada mais encontrada (46,1%). A idade média do inicio de
reposicao estrogénica foi de 11,7+1,6 anos e do GH 7,7+3,7 anos. O Z-score inicia foi de -
3,29+0,65 e na Ultima consulta apds terapéutica hormonal foi de -2,97+1,45. Conclusdo: O
diagndstico e inicio do tratamento com GH na maioria das pacientes foi ainda tardio, apesar das
manifestacdes clinicas evidentes, comprometendo a eficacia do tratamento, além do uso irregular
com interrupgoes frequentes pela falta da medicagdo ou abandono do seguimento.
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