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Sequéncia De Pierre Robin: Relato De Caso
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Introducdo: Sequéncia de Pierre Robin (SPR), anomalia congénita rara, caracterizada por
glossoptose, micrognatia, associada ou ndo a fenda paatina. Pode ser heredité&ria (SPR-
sindrémica) ou SPR- isolada. A incidéncia é de 1%/15.000 pacientes. E configurada por
obstrucéo das vias aéreas e disfagia. Torna-se relevante o diagndstico precoce, visando adequado
manejo clinico e evitando potenciais complicacfes. Descricdo: Trata-se de recém-nascido, sexo
feminino, termo, nascido de parto vaginal, APGAR 8/10, baixo peso ao nascer, comprimento de
41 cm e perimetro cefdico de 31cm. Mé&e, G3P3A0, A positivo, sorologias para HIV, Sifilis,
HbsAg ndo reativas e toxoplasmose imune (1° trimestre). Histéria de um 1 filho vivo sem
anormalidades craniofaciais e outro falecido em periodo neonatal tardio, sem causa determinada.
Identificado em sala de parto micrognatia, glossoptose e fissura palatina posterior completa, além
de genitdlia feminina com discreto aumento de falo, proeminéncia occiptal, implantacdo baixa
das orelhas e fécies sindrémica. Permaneceu em leito de observacdo durante a primeira hora de
vida, sem complicacOes. Iniciado dieta via sonda nasogastrica nas primeiras 48 horas e,
posteriormente, dieta via ora em posicdo verticalizada e aleitamento materno em posicéo
cavaleiro. Orientada dormir em pronacdo sob vigilancia constante. O teste do coracdozinho
apresentou ateracdo do MSD 92% e MID 94%, ao ecocardiograma, comunicacdo interatrial e
dilatacdo discreta de camaras cardiacas direitas, teste da orelhinha aterado. Discusséo:
Apresentou boa adaptacdo ao aeitamento materno, ganho de peso satisfatorio, sem
intercorréncias. Encaminhado para acompanhamento em Unidade Béasica de Salde, realizacéo de
BERA e ao Centro de Tratamento de Reabilitacdo de Fissura Labiopalatal e Deformidades
Craniofaciais. Conclusdo: A SPR é rara, devendo ser precocemente reconhecida devido as
conseguéncias deletérias que pode causar. Ndo deve ser abordada somente como uma patologia
anatdbmica, inspira conhecimentos sobre crescimento e desenvolvimento por uma equipe
multidisciplinar, proporcionando terapia planejada e individualizada conforme as necessidades da
crianca.
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