Titulo:
Autores:

Resumo:

1 h-'IIEE
DE OUTUBRO -

DE 2024 :Eﬁ':iit’l‘.':.‘.-‘:.‘-‘

. de paduatria
FLORIANOPOLIS - 5C

Trabalhos Cientificos

Camptodactilia Em Paciente Recém Nascido: Um Relato De Caso
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A camptodactilia € uma deformidade congénita, indolor e ndo traumética, caracterizada por
contratura em flex&@o na articulacéo interfalangica proximal, que geralmente afeta o0 quinto dedo.
Sua incidéncia é estimada em menos de 1% da populacdo. O tipo |, ou camptodactilia cléssica, €
a que apresenta-se na infancia. Pode ser priméria, quando surge nos primeiros anos de vida, e
secundaria, quando associada a sindromes e outras malformacfes. Recém nascido, masculino,
peso ao nascer 3.500g, Apgar 9/10, idade gestacional 40 semanas e 2 dias, mée higida, realizado
ultrassom gestacional que apresentou discreta dilatacéo dos ventriculos (1,3 cm) e no controle de
altimo trimestre de 1,1 cm (sendo o normal até 1,0 cm). Ao exame fisico notava-se
anquiloglossia severa e presenca de gripose nas articulagcdes falangeanas médias do segundo aos
quinto quirodactilo bilateralmente e reflexos primitivos presentes e simétricos. A ultrassonografia
transfontanela revel ou agenesia do septo pellcido, afilamento do esplénio do corpo caloso e leve
colpocefalia, encaminhado para avaliacdo com neurologia e ortopedia. Avaliagcéo pela ortopedia
detectou a implantagdo anémala dos dedos e solicitou retorno em 2 meses. As causas primérias
da Camptodactilia ainda sdo discutidas, geralmente sdo esporadicas, mas pode ter um caréter
herdado como um traco autossbmico dominante. As ateracGes articulares podem evoluir com
rigidez e encurtamento das falanges, podendo levar a deformidades e alteragbes Gsseas que
aumentam com o estirdo de crescimento. O tratamento conservador tem sido a primeira escolha,
com o uso de talas e terapia manual. A cirurgia é reservada para os casos em gue ha falha, apesar
de ser um desafio, visto que a heterogeneidade de apresentacfes ndo permite um modelo anico. O
paciente foi avaliado precocemente e a instituicdo do tratamento pode obter resultados favoraveis
a depender do grau de flexdo que ele desenvolvera. A camptodactilia, possui apresentacdo e
histérico etiopatogénico ma compreendido e sua evolugdo deve ser monitorada até o final do
crescimento 0sseo.
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