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Introducéo Paciente indigena desnutrido grave, com historia de introducdo alimentar inadequada
no primeiro ano de vida. Introducdo de alimentagdo complementar adequada tem efeitos na salide
da crianca. Questdes socioculturais devem ser respeitadas e agregadas. Caso Clinico D.S,,
masculino, vinte e dois meses, indigena, natural e procedente de Bertioga(SP), nascido a termo,
Apgar 10/10, peso ao nascer 3100 gramas, vacinagdo em dia, atendido na emergéncia com
histéria de diarreia ha um més. Durante a anamnese, responsavel relata que o paciente apresenta
episodios frequentes de diarreia e inapeténcia desde os sete meses de idade, intercalando com
periodos de melhora do quadro. Alega aleitamento materno exclusivo até os quatro meses de
idade. Alimentacdo atual:sucos de frutas naturais e artificiais, papa de feij&o, arroz, frango, sopas
industrializadas, paes/bolachas, porém com baixa aceitacdo. Ao exame fisico, paciente em
regular estado geral, emagrecido, descorado, hidratado, auscultas pulmonar e cardiaca sem
alteracOes, pulsos finos, abdome globoso e fl&cido, auséncia de edema de membros, pesando
5,960 Kg e estatura de 72,6 cm. Foi internado com hipoteses diagnosticas de intolerancia a
lactose, doenca celiaca e enteropatia ambiental. Avaliacdo da nutrologia pediétrica diagnosticou
muito baixa estatura(E/l z=-5,6) e desnutricdo grave (IMC 11,5 kg/m2; IMC/l z=-4,26;P/l z=-
5,83,PIE z=-5), sugerindo formula infantil isenta de lactose, via sonda nasoenteral, com
suplementacdo de &cido félico, polivitaminico, xarope de oligoelementos(cobre, selénio e zinco).
Redlizados controle de dextro e diurese e solicitagio de exames. Apresentou
hipofosfatemia—sindrome de realimentacdo. Ganho ponderal satisfatorio durante a internacéo
(IMC 14,1 kg/m2; IMC/I z=-1,58;P/l z=-4,64; PIE z=-2,67;E/l z=-5,6), recebendo alta com
acompanhamento ambulatorial. Comentarios Apesar das condicdes socioculturais, a terapia
nutricional efetuada baseou-se nas recomendagdes da OMS para manejo da desnutricdo grave
hospitalar.
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