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Introducao / Descricao do Caso
Introdugao

A cefaleia é um efeito adverso da terapéutica com hormona de crescimento e com IGF-1 (insulin-like growth factor T). A
hipertensdo intracraniana (HTic) idiopatica é uma complicacdo grave desta terapéutica com risco de perda irreversivel da
visdo.

Descricao do caso

Adolescente de 13 anos, sexo masculino, submetido a excisdo das glandulas suprarrenais por neuroblastoma em
multiplas localizagdes aos 18 meses, medicado com fludrocortisona, hidrocortisona e enalapril. Duas semanas antes da
admissao iniciou IGF-1 humano recombinante. Recorreu a urgéncia por cefaleia frontal com 5 dias de evolucao, pulsatil,
predominio matinal, frequéncia diaria, melhoria com paracetamol, exceto desde a véspera em que ha um agravamento da
intensidade e surgimento de vémitos. Relata ainda sensacdo de zumbido intracraniano descrito como “adgua a correr”.
Sem sintomas visuais ou outros. A fundoscopia revelou papiledema bilateral, sem outras alteracdes ao exame
neurolégico. A TC e RM cranioencefalica mostraram dilatagcdo da bainha dos nervos éticos. A pun¢do lombar com
manometria revelou uma pressdo de abertura de 36.5 cmH2O diagnosticando HTic. O exame citoquimico do LCR nao
tinha altera¢des e o cultural foi negativo. O exame oftalmoldgico confirmou papiledema na OCT dos discos 6ticos, sem
alteracdes na OCT macular, campimetria e visdo cromatica. Suspendeu terapéutica com IGF-1 e iniciou acetazolamida
com regressdo completa dos sintomas e com melhoria progressiva do papiledema.

Comentarios / Conclusées

Conclusao
O diagnéstico de HTic idiopatica requer um elevado indice de suspeicdo e deve ser sempre considerado num adolescente
sob terapéutica com hormona de crescimento ou IGF-1. Neste caso, a realizacdo de um diagndstico atempado evitou

consequéncias visuais graves.

Palavras-chave : cefaleia, papiledema, hipertensao intracraniana, IGF-1



