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Resumo: Introducdo O Transtorno de Déficit de Atencdo e Hiperatividade (TDAH) é um transtorno
neurobiolgico do desenvolvimento, com inicio na infancia, podendo persistir na adolescéncia e
vida adulta. O tratamento farmacolOgico, particularmente com psicoestimulantes como
metilfenidato e lisdexanfetamina, € eficaz, mas pode acarretar efeitos adversos importantes, como
reducdo do apetite, perda de peso e impacto no crescimento pondero estatural. A avaliagéo
multidisciplinar e 0 acompanhamento longitudinal pelo hebiatra sdo essenciais para 0 manejo
global do paciente, especialmente durante o estiréo puberal, fase critica para 0 desenvolvimento
fisico e psicossocia do adolescente.Adolescente do sexo masculino, 13 anos, com diagnostico de
TDAH e Transtorno de Processamento Auditivo Central, em acompanhamento na Medicina do
Adolescente desde os 10 anos. Aos 9 anos, em acompanhamento com a neurologia, iniciou
tratamento com Ritalina® e desde o inicio observado reducdo do apetite. Em margo de 2025,
devido queda do rendimento escolar, substituido ritalina® por Concerta® - sem melhora do
quadro. Optado entdo, pela equipe da neurologia, por modificar para lisdexanfetamina. Apés 1
més do medicamento, mae comparece na Medicina do Adolescente, com queixa de reducéo
importante do apetite. Durante exame clinico, foi observada queda significativa no IMC (de
23,87 para 21.58 entre marco e julho de 2025), associada a perda ponderal importante (50,9 kg
em marco 2025 e 46 kg em julho 2025) e desaceleracdo do crescimento estatural (crescimento de
apenas 3 cm/ano aos 13 anos). Tanner G1P1 — testiculo 3mL. Solicitado exames laboratoriais
para afastar causas organicas.Este caso ilustra os desafios do uso de psicoestimulantes na
adolescéncia, especialmente seus efeitos sobre o0 apetite e crescimento. A perda de peso e a
desaceleracdo do crescimento, com consequente impacto nutricional e possivel prejuizo no
estirdo puberal, reforcam a necessidade de monitoramento rigoroso do estado nutriciona e
estatural. O acompanhamento hebiatrico, aliado a comunicacdo com especiaistas em salide
mental, nutricdo e educacdo, € indispensavel para a conducdo segura e individualizada do
tratamento. A atuac&o conjunta dos profissionais (hebiatra, neurologista, nutricionista, psicologo,
dentre outros), associada as orientacOes familiares, permite gjustes terapéuticos e medidas
preventivag/corretivas frente a efeitos adversos medicamentosos. A vigilancia ativa desses
efeitos, especiamente em adolescentes ainda em desenvolvimento puberal, € um componente
essencial da prética clinica centrada no cuidado integral, com o objetivo principal de evitar
impactos no crescimento pondero estatural e no estado nutricional, em uma fase de maior
demanda metabolica.
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