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Introduc&o: considera-se a FCLF como a principal modalidade terapéutica para a STFF, que sem
tratamento, apresenta 90% de mortalidade perinatal. Descricdo do caso: gemelar A, devido a
STFF foi submetido a FCLF com 22 semanas de idade gestacional (IG). Com 1G=29 semanas
apresentava oligodmnio, ascite, derrame pericardico, ventriculomegalia encefélica, calcificagdes
intra-hepaticas. Indicado parto cesaria (sofrimento fetal). Nasceu com G=29 semanas (P=1395g,
C=41cm, PC=25cm, PT=25,5cm, apgar 7/10, O Rh+, coombs direto negativo, choro ativo,
hipotdnico). Evoluiu com desconforto respiratorio leve, com boa resposta apdés CPAP e
surfactante. No periodo neonatal apresentou hipoglicemia, septicemia e ictericia neonatal
precoce. Como suporte terapéutico foram necessé&rios. cateter umbilical (5 dias), fototerapia (5
dias), intubacdo oro traqueal (2 dias), oxigénio (3 semanas) e cafeina(5 até 30 dias de vida). As
sorologias para infecgdes (toxoplasmose, rubéola, sifilis, CMV, dengue, herpes) foram negativas.
A dosagem de alfa-1-antitripsina e a triagem neonatal foram normais. RNM cerebral: evidenciou
microcefalia, acentuada reducdo volumétrica cerebral, calcificagdes parenquimatosas,
polimicrogiria e ventriculomegalia. RX: hiperextensdo de joelho D, pé torto equino varo a direta.
Ultrassom quadril: displasia do acetabulo e subluxacdo do quadril esguerdo. Com um més de
vida, exames laboratoriais apresentaram padrdo colestético. Iniciado &cido ursodesoxicolico
(20mg/kg/dia), com normalizacdo dos valores laboratoriais. Aos 2 meses foram realizados
cirurgia de Nissen com gastrostomia, bidpsia hepética (fibrose intensa com calcificacéo
distrofica, inflamagdo crénica portal moderada). Avaliacdo genética devido as dismorfias
mostrou cariotipo 46X X. Atualmente com 5 meses, apresenta RDNPM e exames normais, exceto
gamaGT. O gemelar B sempre foi eutréfico. Discussdo e Conclusdo: estudos apontam
complicagdes da FCLF como aborto, obito intra-uterina ou neonatal e elevada taxa de leséo
cerebral grave (leucomalacia periventricular). Ja foram relatados 1 caso de atresiaileal e outro de
calcificagbes tromboembdlicas hepéticas. Este parece ser o primeiro caso apresentando
calcificagcdes hepaticas, cerebrais e alteragdes esquel éticas concomitantes apds FCLF.
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