Nefrologia | Caso Clinico

EP-257 - (1JDP-10006) - HIPERTENSAO ARTERIAL E SINDROME DO LIGAMENTO ARCUATO MEDIO

Sara Torres Oliveira'; Joana Gléria'; Luisa Lobo% Carla Sim&o3

1 - Servigo de Pediatria Médica, Departamento de Pediatria, Hospital de Santa Maria - Centro Hospitalar
Universitario Lisboa Norte, Lisboa, Portugal; 2 - Servico de Radiologia, Hospital de Santa Maria - Centro
Hospitalar Universitario Lisboa Norte, Lisboa, Portugal; 3 - Area de Hipertensao Arterial, Servico de Pediatria
Médica, Departamento de Pediatria, Hospital de Santa Maria - Centro Hospitalar Universitario Lisboa Norte,
Lisboa, Portugal

Introducao / Descricao do Caso

A hipertensédo arterial (HTA) pode ter inicio na idade pediatrica, contribuindo para o desenvolvimento precoce de doenca
cardiovascular (CV). E essencial distinguir HTA primaria e secundaria. A sindrome do ligamento arcuato médio (LAM) é
causada por compressao extrinseca do tronco celiaco por um arco fibroso e pode contribuir para HTA.

Adolescente, 15 anos, sexo feminino, com perfil tensional alterado em consulta de vigildncia de saude, realizou MAPA que
confirmou o diagnostico de HTA. Com fatores de risco para HTA: excesso de peso e sedentarismo. Antecedentes
familiares de HTA, diabetes melitus Il e eventos CV. Na investigacdo etioldgica da HTA, a ecografia renal (com doppler)
revelou altera¢des vasculares a merecer realizagdo de angio-TC renal. O exame identificou uma artéria renal a direita, de
calibre normal; duas artérias renais a esquerda, com reducdo do calibre e lumen da artéria renal principal, sem dilatagdo
pds-estendtica e sem compromisso hemodinamico significativo. Identificou-se também estenose significativa na origem
do tronco celiaco, com dilatacdo pos-estendtica e sinais de compressao extrinseca por LAM. A avaliacdo de lesdo de
orgédo-alvo (LOA) revelou a presenga de microalbuminuria e hipertrofia ventricular esquerda. A fundoscopia e a angio-TC-
CE néo evidenciaram alteracGes. A terapéutica farmacoldgica permitiu o controlo do perfil tensional, embora mantenha
cefaleias frequentes e necessidade de acompanhamento multidisciplinar.

Comentarios / Conclusées

A pesquisa de uma causa secundaria de HTA justifica-se sempre que ocorra HTA grave com evidéncia de LOA em idade
jovem. Apesar de rara, a sindrome de LAM pode contribuir para HTA. Pelo seu impacto CV a longo prazo, o diagnostico e
tratamento precoce da HTA em idade pediatrica é essencial.
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