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Kwasice cewkowe dystalne sg stosunkowo rzadkimi zaburzeniami
metabolicznymi, a poniewaz przez dtugi czas przebiegac moga
bez istotnych dolegliwosci, bywajg rozpoznawane bagdz
przypadkowo, badZ dopiero wtedy, gdy pojawig sie dramatyczne
objawy kliniczne (krwiomocz 1lub dolegliwo$ci bélowe
towarzyszgce kamicy nerkowej). Kwasice cewkowe dystalne
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charakteryzujg sie niezdolnoscig nerek do obnizania pH moczu
ponizej 5.5 pomimo wystepowania kwasicy ogdélnoustrojowej.
Cechg charakterystyczng sa: kwasica metaboliczna,
hiperchloremia oraz nadmierna utrata Na, K, Ca i HCO03 z
moczem. Wsrdéd mechanizméw zwigzanych z kompensacja kwasicy sg
miedzy innymi zmniejszenie tempa mineralizacji kos$éca oraz
uposSledzenie tempa wzrastania. Przedstawiamy przypadek 5
letniego dziecka, ktdére od 2 lat diagnozowane by*o przez wielu
lekarzy =z powodu niskorostosci, spowolnienia rozwoju
psychoruchowego oraz opdéznienia mineralizacji tkanki kostnej.
W wieku 5 lat dziecko osiggneto 95 cm wysokosci i 12 kg masy
ciata (parametry znacznie ponizej 3 centyla; —wartosci typowe
dla dziecka okoto 3 letniego). Wiek kostny okoto 3 lat.
Doktadna analiza stanu metabolicznego ustroju pozwolita na
rozpoznanie skompensowanej pilerwotnej Kkwasicy cewkowe]j
dystalnej. Wdrozenie typowego leczenia 1 normalizacja
parametrow metabolicznych spowodowata szybka zmiane parametréw
antropometrycznych (przyrost wysokosci w tempie 1 cm/2 mies.)
oraz poprawe mineralizacji tkanki kostnej.
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SHORT STATURE AND LOWERED BONE MINERALIZATION — THE LEADING
SYMPTOM OF LATELY DIAGNOSED DISTAL RENAL TUBULAR ACIDOSIS IN A
5 YEARS OLD BOY
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Department of Paediatrics, Endocrinology and Neurology,
Medical Academy, Lublin, Poland

Renal tubular acidosis (RTA) is a rare clinical syndrome. The
syndrome can include many clinical conditions. In some cases
RTA can be almost symptomless. This kind of RTA is diagnosed
accidentally or not before late complications (such as
haematuria and pains caused by urolithiasis) present.

Distal RTA is caused by an abnormal renal acidification
process and is characterized by an inability to decrease urine
pH (below 5.5) in spite of the presence of a metabolic
acidosis. Metabolic acidosis, hyperchloraemia, excessive renal



loss of Na, K, Ca and HCO3- are typical of distal RTA. The
compensatory mechanisms result in improper bone mineralization
and growth retardation.

We present a case of a 5 year old boy who had been diagnosed
because of improper bone mineralization and growth retardation
for 2 years. At the age of 5 years, his body height achieved
95 cm, body weight — 12 kg (these parameters being typical for
a 3 year old boy). At this time - the skeletal age was
estimated at 3 years.

The analysis of metabolic parameters of this boy made it
possible to diagnose distal RTA. The correction of metabolic
disturbances gave a very good clinical effect — an increase of
body height (1 cm/2 months) and the acceleration of bone
tissue mineralization.



