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Introducao / Descricao do Caso

A alimentacédo é insuficiente para garantir um suporte adequado de vitamina D no primeiro ano de vida, sendo necessaria
suplementacdo. A principal funcéo do calcitriol é a regulacdo do metabolismo fosfocalcico e o seu défice pode levar a
hipocalcemia severa com manifestacdes clinicas graves.

Lactente do sexo feminino, seis meses, melanodérmica, desenvolvimento psicomotor e estaturo-ponderal adequados, sob
aleitamento materno exclusivo até aos 5 meses, sem suplementacdo com colecalciferol. Recorreu a Urgéncia por tosse e
dificuldade respiratéria de agravamento progressivo. Na admissdo apresentava-se prostrada, saturacdo periférica de O2
imensuravel com ma perfusao periférica e apresentou varios episédios de bradicardia extrema com necessidade de
reanimacdo. Foi ventilada invasivamente e iniciou suporte inotropico. Objetivada cardiomegalia grave, com insuficiéncia
cardiaca e dilatacdo importante do ventriculo esquerdo. Apresentava hipocalcemia grave refratéaria, défice de vitamina D e
PTH elevada, pelo que iniciou suplementacdo com calcitriol. Doseamento de vitamina D na mae baixo. Identificagcdo de
metapneumovirus nas secre¢des bronquicas. Serologias virais e restante estudo metabdlico negativos. Apresentou varios
episédios convulsivos, RMN-CE com lesdes de encefalopatia hipoxico-isquémica (EHI). Atendendo ao mau prognéstico
funcional e vital suspenderam-se cuidados, acabando por falecer.

Comentarios / Conclusées

A miocardiopatia dilatada secundaria a hipovitaminose D é potencialmente reversivel com terapéutica dirigida. Neste
caso a evolugdo para peri-paragem e consequente EHI contribuiram para o desfecho. Alerta-se com este caso para a
potencial gravidade da hipovitaminose D e importancia da sua suplementacéo.
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