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Resumo: Introdugdo: A hemihipertrofia € definida como o crescimento excessivo de um dos lados do
corpo, podendo ser completo ou parcial e estar associado com 0 supercrescimento assimétrico do
cranio, face, tronco e/ou das extremidades de um lado do corpo, aém de visceromegalia
assimétrica no lado ipsilatera ou contralateral. E de grande importancia conhecer essa
manifestagdo corporal, pois ha muita associagdo com defeitos congénitos diversos, especiamente
retardo mental e anomalias geniturin&rias, mas pode ndo estar associada a malformagtes. a
hemihipertrofia isolada (HI). A incidéncia de HI € estimada em 1 em 86.000, com proporcao
masculino:feminino de 1:2, e também estd associada a um aumento do risco de certos tipos de
tumores de infancia tais como o tumor de Wilms. Relato do caso: Pré escolar, sexo masculino,
negro, 3 anos e 10 meses. Nascido de parto cesarea, a termo, peso 3175g, estatura 47cm, PC:
37cm, PT: 34cm. Mé&e secundigesta, pré-natal sem intercorréncias. Desde nascimento mée notou
assimetria e crescimento desproporcional de face a direita Ao exame fisico, paciente se
encontrava em bom estado geral, com atura de 99 cm e peso de 16 kg. Auséncia de
visceromegalias, presenca de hemihipertrofia em face, méo, pé, membro superior e inferior a
direita. Discussdo: A causa de HI € ainda desconhecida, mas necessita de avaliagcdo genética, pois
pode estar associada a diferentes anomalias cromossdmicas. Além disso, ela se relaciona com
tumores embrionarios em criangas, como o tumor de Wilms, o hepatoblasma, o carcinoma do
cortex adrenal, o neuroblastoma e o rabdomiossarcoma, tornando-se necessario acompanhamento
de protocolos de oncologia. Conclusdo: Devido ao grande achado de tumores em criancas com
hemihipertrofia, € importante que esses pacientes realizem ultra-sonografia abdominal a cada trés
meses até 6 anos de idade e, a partir dai, a cada seis meses até a puberdade.
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