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Sindrome Poliglandular Autoimune (Spa) De Apresentagdo Atipica: Relato De Caso
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Introducdo: A associagdo entre diferentes doencas autoimunes (DAIs), enddcrinas e néo
enddcrinas, € denominada Sindrome Poliglandular Autoimune (SPA). A SPA tipo |1l apresenta
como principal achado a doenca autoimune tireoidiana (DAT) em associacdo a outras DAISs.
Descricdo do caso: feminina, 15 anos, admitida por astenia progressiva, episddios de lipotimia e
dispneia aos moderados esforcos e pancitopenia (hemoglobina 3,1g/dL / leucocitos 2300g/956,L /
plaquetas 31.000g/956,L). Historia familiar de tireoidopatia (m&e com doenca de Graves na
gestacdo, progredindo para hipotireoidismo) e doenca hematoldgica (tia materna falecida sem
diagnostico firmado). Acompanhamento ambulatorial prédio com equipes de reumatologia e
endocrinologia devido a artralgia intermitente, disfagia, rigidez matinal fugaz, dificuldade de
ganho ponderal, atraso puberal e bocio. Exame clinico com magreza acentuada, bocio volumoso,
esplenomegalia, manchas hipocrémicas em pele, xerodermia, escala de Tanner M1P1. Exames
complementares. pequeno derrame pericardico, FAN nuclear pontilhado fino (1:160), TC de
térax sugestiva de pneumonite intersticial crénica, aumento progressivo de TSH, T4 livre e anti-
TPO elevados, glicemia e anti GAD normais, FSH40mUI/mL. Bidpsia de medula dssea:
hipoplasia celular, sem achados neoplasicos. Avaliacdo oftalmologica: edema de papila bilateral
e hemorragias pré-retinianas secundérias. Suspeitainicial de SPA tipo 111C. Mangjo: pulsoterapia
(metilprednisolona), ciclofosfamida e transfusbes de CHAD, com mehora parcial da
pancitopenia. Recrudesceu gquadro de anemia severa, indicado imunoglobulina e ciclosporina.
Discussao: A SPA tipo Il carateriza-se por DAT associada a outras DAIs, excluindo-se o
envolvimento da glandula adrenal. Devido ao vasto espectro de manifestacdes clinicas, é dividida
em subtipos A (associado com Diabetes Méllitus tipo 1), B (com anemia perniciosa), C (com
vitiligo e ateragdes hematoldgicas) e D (com vasculites e doencas do tecido conjuntivo).
Raramente estdo presentes varias DAIs no quadro inicial, dificultando a classificacdo do paciente
nos subgrupos. A paciente em questdo, apresenta atividade autoimune em tireoide, Sistema
hematologico, ocular, pulmonar, cuténeo e insuficiéncia ovariana associados a quadro
reumatol6gico ainda a esclarecer. Ndo se enquadra até o momento nos subtipos de SPA ja
descritos na literatura, necessitando acompanhamento e estudos adicionais. O caso relatado

evidéncia a importancia da investigacéo aprofundada de quadros familiares de DAT associada a
SPA e suas comorbidades.
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