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Resumo: Introducdo: O sistema renina-angiotensina-aldosterona intacto constitui pré-requisito para o
desenvolvimento renal normal. A utilizacdo de ARA |l na gestacdo esta associada a efeitos
graves e deletérios no desenvolvimento fetal. Este caso objetiva descrever e discutir as
repercussoes do uso de uma droga com evidéncia positiva de risco no periodo gestacional,
reforcando a importéncia da assisténcia pré-natal adequada. Descri¢do do caso: Genitora de 34
anos, GIIPIIAO, pré-natal com mais de 6 consultas, hipertensa crénica, tendo continuado uso de
losartana potassica durante toda a gestacdo. Recém-nascido pré-termo, parto ceséreo (por
crescimento intra-uterino restrito, centralizacdo fetal e oligodramnio), baixo peso ao nascer, boas
condi¢cdes de nascimento. Apds 0 nascimento, lactente ndo apresentou diurese, a despeito de
cateterismo vesical. Ultrassonografia de rins e vias urinérias no quarto dia de vida evidenciou rins
de forma e volume normais, textura difusamente aumentada e bexiga sem replecdo durante todo o
exame. Exames laboratoriais. Uréia:41, Creatinina:7,6, S0dio:108, Potassio:6,4. Indicada terapia
renal substitutiva com didlise peritoneal, por hipercalemia e hipervolemia associada. Menor
evoluiu inicialmente com discreta melhora clinica (reducdo da congestéo circulatéria e diurese
escassa) e laboratorial (Uréia20, Creatinina:3,6, ionograma normal); porém, intercorreu
posteriormente com quadro infeccioso, indo a ébito aos 75 dias de vida por sepse de foco
pulmonar. Discusséo: A literatura aponta que o uso de ARA |l na gestacdo, especialmente no
segundo e terceiro trimestres, induz graves implicagbes no desenvolvimento fetal, incluindo
crescimento intra-uterino restrito, insuficiéncia renal, hipotensdo arterial, oligodramnio e
hipoplasia pulmonar. Dessa forma, as recomendacdes atuais orientam que mulheres em idade
fértil devem ser tratadas com ARA Il apenas se absolutamente indicado, evitando-se o uso
durante todo o periodo gestacional. Conclusdo: A fetopatia induzida pela exposicdo gestacional a
ARA Il apresenta importantes repercussoes neonatais e alongo prazo. Tais complicages alertam
para 0 entendimento médico do efeito deletério de drogas que inibam o sistema renina
angiotensina-aldosterona.

http://anai s.sbp.com.br/trabal hos-de-congressos-da- shp/38-congresso-brasil eiro-de-pedi atria/ 1650-f etopati a-secundari a-a-exposi cao-a-antagoni stas. pdf



