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Introducdo:A sindrome de Silver-Russell (SSR) se caracteriza por retardo do crescimento
intrauterino e pos-natal, dismorfias faciais, clinodactilia do 5° dedo, problemas alimentares e
assimetria corporea.Muitas dessas criangas ndo recuperam o crescimento pés-natal e apresentam
baixa estatura persistente. Descri¢éo do caso:Paciente do sexo masculino, 9 anos, diagnosticado
com SSR, apresenta baixa estatura, baixo peso = 12kg, quadro de desnutricdo grave, retardo do
desenvolvimento psicomotor. Foi indicado o uso de somatropina com finalidade de melhorar na
velocidade do crescimento, além de suplementacéo dietética para ganho de peso. Discussao:O
atraso no desenvolvimento motor pode ser observado, porém a maioria das criangas acometidas
pela sindrome possui inteligéncia normal, apesar do retardo mental de grau leve ser esperado em
cerca de 25% dos casos. No gue concerne as manifestacGes fonoaudioldgicas, os achados de
maior frequéncia constituem as alteracOes das func¢des orais desencadeadas primordialmente pela
hipotonia, alteragdes estruturais e desproporcfes craniofaciais, com repercussdo na fala e na
degluticdo. O tratamento pode incluir terapia com horménio do crescimento e suporte nas areas
em que a crianga apresenta dificuldades, como fisioterapia, fonoterapia, terapia ocupacional,
odontolégico e um plano de educacéo individualizado. Salienta-se a necessidade da avaliacéo
multidisciplinar para o desenvolvimento de um plano terapéutico adequado para cada caso.
Concluséo: A SSR compreende um grupo heterogéneo de alteracdes genéticas e fenotipicas, onde
o retardo de crescimento pré-natal e a baixa estatura sdo as caracteristicas mais frequentes. O
diagndstico clinico é influenciado pela experiéncia do investigador, j& que ainda ndo existe um
sistema de escore clinico bem estabelecido. E de uma doenca cronica de dificil tratamento,assim,
€ imprescindivel que haja, dém do acompanhamento médico, 0 acompanhamento por uma
equipe multidisciplinar para tratar das inUmeras mas formagoes que a doenca acarreta, monitorar
0 paciente e evitar possiveis comorbidades.
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