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INTRODUÇÃO: A doença de Gaucher (DG) caracte-
riza-se pela heterogeneidade clínica e manifestações 
tais como hepatoesplenomegalia, alterações ósseas e 
hematológicas e anormalidades metabólicas. O trata-
mento consiste na reposição enzimática (TRE). OBJE-
TIVOS: Avaliar o estado nutricional dos 22 pacientes 
(sexo masculino=13) com DG atendidos no Centro de 
Referência Estadual para Diagnóstico, Acompanha-
mento e Tratamento da Doença de Gaucher do RS. 
MATERIAIS E MÉTODOS: Todos os pacientes foram 
avaliados em relação ao peso, altura e IMC no momen-
to atual. Os pacientes foram avaliados em subgrupos de 
acordo com o tipo de DG e com a faixa etária. Para o 
grupo de adolescentes foi calculado o escore-Z para 
peso/altura e IMC. O escore-Z foi calculado no E-
PI/INFO EPI/NUT. RESULTADOS E CONCLU-
SÕES: A mediana de idade atual do grupo é 16,47 
anos; de início de tratamento é 10,71 anos; e tempo 
médio de TRE é  7,91 anos. Subgrupo: adolescentes 
tipo I (10/22): os dados de peso, altura e IMC revelam 
que peso e IMC estão adequados para todos os pacien-
tes, 7/10 também apresentam escores adequados para 
altura. Subgrupo: adolescentes tipo III (3/22): os dados 
de peso, altura e IMC revelam que  peso e altura estão 
inadequados para 2/3 pacientes; em contrapartida, o 
IMC está adequado para todos os pacientes (3/3). Sub-
grupo: adultos tipo I (9/22): os dados de IMC revelam 
que 6/9 pacientes encontram-se eutróficos e 3/9 apre-
sentam sobrepeso. Os pacientes do centro apresentam 
diferenças quanto ao estado nutricional, de acordo com 
o subgrupo a que pertencem. Os resultados estão de 
acordo com a literatura médica que refere: a) déficit 
estato-ponderal em crianças e adolescentes, cujo trata-
mento, em geral, consegue revertê-lo; e, b) a tendência 
ao aumento de peso nos adultos em tratamento.  




