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Resumo: Introdug¢ao / Descricdo do Caso

A sindrome antifosfolipido (SAF) € uma entidade rara em pediatria, possuindo uma apresentacao clinica variada,
sendo trombose venosa a manifestagao mais comum.

Apresentamos o caso de uma adolescente de 15 anos, sexo feminino, sem antecedentes significativos, sob
anticoncecao oral, com quadro de 10 dias de dor abdominal tipo moinha de agravamento progressivo, localizada
inicialmente no epigastro e posteriormente na regiao periumbilical, associado a obstipagdo, negando outra
sintomatologia. Avaliada por duas ocasides no servigo de urgéncia, com realizagdo de exames complementares
(hemograma, PCR, fungéo hepatica, amilasémia e ecografia abdominal) sem alteracdes, tendo alta com
diagndsticos de obstipagao e gastrite, respetivamente. Aos 10 dias de doenga repetiu ecografia e posteriormente
TC-abdominal que documentaram trombose venosa de todo o sistema porta com extensao as veias esplénica e
mesentérica inferior, com compromisso isquémico no parénquima esplénico. Iniciou anticoagulagdo com
enoxaparina e posteriormente varfarina. Posterior ecografia documentou repermeabilizagédo parcial das estruturas
venosas, sem melhoria significativa do parénquima esplénico. Da investigagdo subsequente destaca-se estudo de
trombofilias hereditarias e genético negativos, perfil lipidico normal e positividade para anticorpos antifosfolipidos
(Ac. anti-B2 glicoproteina ) em duas determinag¢des com intervalo de 3 meses, confirmando o diagndstico de SAF.
Tem permanecido clinicamente estavel, com indicacdo para anticoagulagéo por periodo ilimitado.

Comentarios / Conclusodes

O caso apresentado destaca a trombose venosa como diagndstico raro perante quadro de dor abdominal. A
evidéncia de fendmenos trombdéticos implica necessariamente a inclusdo de SAF no diagnéstico diferencial.
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