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Comunicacdo: responsabilidade legal sobre a veiculagdo de
material promocional, publicagdes em revistas médicas, congressos
e eventos médicos, garantindo que os profissionais de salde e os
meios de comunicagao recebam informagoes balanceadas e nao
tendenciosas’.

As prdticas médicas utilizadas em medicina farmacéutica sdo
regulamentadas e apoiadas por procedimentos determinados em
normas, legislacées e regulamentos que garantem a ética, determi-
nam e evitam os conflitos de interesse e reforcam a legitimidade dos
resultados e das suas publicacées. Em um ambiente regulatorio
altamente complexo e vigilante, o risco-beneficio adequado dos
novos tratamentos é a condicao sine gua non que garante o seu
registro para uso'??,
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Emengéncia ¢ Wedicina Iutensiva

FUNCAO DA TIREOIDE EM CRIANCAS COM
SEPSE/CHOQUE  SEPTICO

Em um estudo prospectivo avaliando 49 criancas portadoras de
sepse (25 criancas) e choque séptico (24 criancas), LodhaRetal.!
realizaram dosagens admissionaisde T,, T,, T, livre, T, livree TSH,
com o objetivo de verificar se harelagio entre o perfilhormonal com
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a evolucao clinica e utilizagdo de drogas vasoativas. Os autores
concluiram que as criangas com choque séptico, que apresentaram
valores elevados de TSH a admissao, foram a ébito, nao havendo
diferenca nos valores hormonais das criancas respondedoras e ndo
respondedoras a catecolaminas.

Comentario

Anormalidades tireoidianas, descritas nos pacientes gravermente
enfermos, frequientermente incluem: baixos niveis de T, baixos niveis
de T,e T,e T, elevado. Estas alteragdes sao descritas como a
sindrome do eutiredideo doente. Entretanto, pouco valortem sido
dadoao TS5H. Lodha Retal.’ demonstraram correlagdo entre nivers
séricos elevados de TSH e dbito. Joosten KF et al.? também
descreveram o mesmo padrao evolutivo. Este padrao de elevagao
inicial do TSH é descrito em alguns artigos de revisao*”,

Cabe ressaltar gue os escores de progndstico existentes hoje
em terapia intensiva pedidtrica ndo incluem dosagens hormonais,
além disso, neste tema, faltam pesquisas prospectivas para avaliarse
hd possibilidade de reposico e, também, como marcador prognos-
tico. Atualmente, a terapéutica com suplementagao de hormdnio
tireoidiano ainda nao estd autorizada para utilizagdo em terapia
intensiva; o ideal seria a utilizacao de hormdnio intravenoso, jd que
estes pacientes, freqlientemente, apresentam-se com absor¢ao
Intestinalalterada.
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