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Introducao / Descricao do Caso

A hipercalcemia no pequeno lactente é uma situacdo incomum, com consequéncias potencialmente graves
nomeadamente a nivel renal, merecendo uma investigacdo e tratamento imediatos.

Lactente sexo feminino, atualmente com 8 meses de idade. Antecedentes perinatais de sofrimento fetal agudo em
contexto de transfusdo feto-materna - anemia congénita grave. Em D31 de vida objetivada perda ponderal associada a
recusa alimentar parcial. Analiticamente: pilria estéril, creatinina elevada (0,98 mg/dL) e hipereosinofilia sérica (1660/ulL).
Do estudo complementar a destacar: hipercalcemia (Ca total 4,72 mmol/L), hipofosfatemia, hiperlactacidemia,
triglicerideos elevados, albumina, PTH e 25-OH-vitamina D normais, proteinuri nefrética, nefromegalia, nefrocalcinose e
microlitiase. Em D5 internamento foi transferida para Unidade de Cuidados Intensivos Neonatais por agravamento clinico
(hipertensao arterial, polilria, desidratacdo, hipotonia) e analitico (Ca total 4,98 mmol/L) apesar de hiperhidratagao,
furosemida e metilprednisolona. Iniciou perfusdo de pamidronato, suplementacdo com fésforo e antagonista dos canais
de célcio. Em D7 notados nédulos nos membros superiores e dorso compativeis com necrose gorda subcutanea.
Resolucdo gradual da hipercalcemia com regressao completa das lesdes cutaneas (com atrofia subcutanea subsequente)
aos 6 meses de vida mantendo ainda nefrocalcinose.

Comentarios / Conclusoes

A necrose gorda subcutanea do recém-nascido (RN) é uma patologia rara, cujo mecanismo fisiopatoldgico estara
relacionado com a hipodxia tecidular explicando a sua maior incidéncia em RN com sofrimento fetal agudo. A complicacdo
mais frequente é a hipercalcemia. Os nédulos podem nédo ser evidentes numa fase precoce da doenga, devendo por isso
ser sistematicamente pesquisados.
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