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Introducao / Descricao do Caso

A ma progressdo ponderal (MPP) na infancia, independentemente da etiologia, pode ter consequéncias graves com
repercussdo a longo prazo, devendo ser estudada e revertida o mais precocemente possivel.

Apresenta-se uma lactente de 11M, previamente saudavel, com somatometria ao nascimento adequada a IG, em que se
detetou perda ponderal de 11% em 3M (peso 6820g, <P2) e desaceleracdo do crescimento estatural (P25-50 para <P2) e
do perimetro cefélico (PC) (P50 para P10-25). Pertencente a familia com bom nivel socioecondmico, em confinamento
estrito nesse periodo. Havia nocdo materna de episodios frequentes de choro, sem evidéncia de perdas (diarreia,
vomitos), outros sintomas nem infecdes de repeticdo. Vinculo mae-filha aparentemente bom, a progredir na
diversificacdo alimentar, com apetite preservado. Constatado aspeto emagrecido, pregas de desnutricdo, pobreza global
de massas musculares e falta de forca nos membros inferiores. Realizou avaliacdo analitica com funcéo tiroideia e
rastreios de infecdo urinaria e doenca celiaca, radiografia toracica e ecografia abdominal que ndo mostraram altera¢des.
Revendo o diario alimentar foi evidente a falta de aporte, tendo sido delineado um plano alimentar em ambulatério. Em
reavaliacOes seriadas constatou-se recuperacdo do crescimento e melhoria da forca muscular. Atualmente, com 24 meses,
apresenta relacdo peso/estatura >P98, adequado crescimento estatural e do PC (Figura 1) e bom desenvolvimento
psicomotor.

Comentarios / Conclusées
Este caso demonstra que, mesmo no seio de uma familia com bom nivel socioeconémico e num pais desenvolvido com
vigilancia infantil rotineira, a falta de aporte deve ser considerada no diagnéstico diferencial de MPP. O confinamento

pode ter contribuido para este quadro.
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