380 Congresso
Brasileiro de

Pediatria

CETDA 1% DE DITUBRD - FORTALEZANTE

Lu pediatra cuidandc de hubure do Drasil

Trabalhos Cientificos

Titulo: Raquitismo Dependente Tipo |: Evolucgo DalnfanciaA Idade Adulta

Autores: ELAINE ALVARENGA DE ALMEIDA CARVALHO (UFMG); ALINE SOARES GONZAGA
(UFMG); JOSE ALEXANDRE DA CRUZ NETO (UFMG); ROSELI GOMES DE ANDRADE
(UFMG); SERGIO HENRIQUE VIEGAS LADEIRA (UFMG); HELOISA DE SOUZA
FONSECA (UFMG); FERNANDA PAULA DA COSTA (UFMG); THIAGO MIQUILITO
PINTO (UFMG); JADERSON MATEUS VILELA ANTUNES (UFMG); RAFAEL DE PAULA
PASCHOALINO (UFMG); PAULO PIMENTA FIGUEIREDO FILHO (UFMG)

Resumo: INTRODUGCAO O raquitismo é doenca 6ssea que se caracteriza por diminuicio da mineralizacéo
da placa epifiséria de crescimento, e ao abordarmos o padréo da etiologia dependente do tipo I,
esperamos contribuir para compreensdo da evolucdo clinica e laboratorial dessa doenca
DESCRICAO MMM, masculino, 37 anos, feoderma, natural e procedente de MG. Os primeiros
sintomas apareceram durante a fase de lactente (inapeténcia, ateracbes Gsseas, retardo do
desenvolvimento pdndero-estatural), iniciando o tratamento com Acetato de retinol associado a
Colecalciferol do primeiro més até o 4° ano de vida, quando responsaveis suspenderam
inadvertidamente. Em 1988, quando admitido para acompanhamento no ambulatério de Doencas
Nutricionais, reiniciou o tratamento com suplementagdo de colecalciferol, objetivando a
normalizacdo dos niveis sé&ricos de Célcio, Paratorménio(PTH) e Fosfatase Alcaina(FA),
atentando para o possivel risco de calcidria. Com o tratamento, apresentou reducdo dos valores
de Célcio(8,7-1,5), ainda assim com boa resposta no desenvolvimento estatural sem sequelas e
atenuacdo do Paratormdnio(270-146). DISCUSSAO O raquitismo dependente do tipo |, possui
transmissdo autossdmica recessiva, devido a mutages no gene da la hidroxilase - enzima
responsavel pela conversdo, no rim, da 25hidroxi-vitamina D em 1,25 dihidroxi-vitamina D ou
calcitriol (principal metabdlito ativo da vitamina D) — sendo a atividade desta regulada pelo PTH,
Célcio, Fosforo e pelo proprio Calcitriol. A apresentacdo laboratorial classica do Raquitismo
dependente tipo | consiste em reducéo dos niveis séricos de Calcio e Fosfato e aumento de FA e
PTH. Quando observamos a evolugédo laboratorial, a doenga possui uma labilidade nos achados
bioguimicos, visto as inimeras interferéncias metabdlicas associadas a hébitos de vida e
consisténcia terapéutica de seus principais marcadores como Calcio e Vitamina D, ocasionando
alteragdes corolérias nos demais analitos. CONCLUSAO Apesar de sua raridade, o paciente com
raguitismo dependente tipo |, acompanhado por uma equipe multidisciplinar, e instituido o
tratamento 0 mais precocemente, menores sdo as morbidades.
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