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A preocupacdo com o crescimento é frequente na adolescéncia. As variantes da normalidade
(VN) constituem a maioria dos casos de crescimento limitrofe. Entretanto, cada vez mais
pacientes anteriormente catalogados como VN tém recebido o diagnostico de Deficiéncia Parcial
ao Horménio de Crescimento (DP-GH) ou de Insensibilidade Parcial ao GH (IP-GH) ou ao |GF-I
(IP-1GF). Assim, estes individuos constituiriam um subgrupo de beneficiérios do tratamento com
GH recombinante (rhGH). Objetivo: avaliar a resposta a rhGH durante o primeiro ano de
tratamento de individuos portadores de DP-GH, IP-GH e IP-IGF. Casuistica e Métodos. 59
pacientes com baixa estatura, sem deficiéncia classica de GH, doenca cronica, genética ou
nutricional foram incluidos. Todos apresentavam concentraces séricas de IGF-1 na faixa da
normalidade. Trinta e dois pacientes foram considerados como VN e ndo receberam tratamento,
os outros 27 foram subdivididos em: DP-GH (n=9), IP-GH (n=9) e IP-IGF (n=9) de acordo com
os valores IGF-1 e aresposta de GH aos testes de estimulo. Dados antropomeétricos foram obtidos
no inicio do tratamento e apds 1 ano de uso de rhGH. Velocidade de crescimento anual esperada
(VCe) caso ndo houvesse intervencdo foi estimada baseada na idade 6ssea e no estégio puberal e
comparada com a velocidade real observada (VCr). Resultados: A VCr foi semelhante a VCe no
grupo ndo tratado e foi maior nos grupos tratados. A VCr foi 173 da VCe nos grupos que
receberam rhGH, sendo 174 no grupo DP-GH, 156 no IP-GH e 185 no IP-IGF. Ganho no EDP-
estatura e na projecdo da estatura final foi observado apenas no grupo tratado . A resposta foi
mais relevante quanto menor a idade cronoldgica no inicio do tratamento. Conclusdo: Pacientes
com DP-GH, IP-GH e IP-IGF se beneficiam do tratamento com rhGH. Maior tempo de
seguimento € necessario paraavaliar o impacto sobre a estaturafinal.
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