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Resumo: Objetivos: Avaliar a presenca de ateragdo da FT no primeiro ano de tratamento com rhGH, em
criancas com baixa estatura(BE). Metodologia: Estudo retrospectivo de pacientes tratados com
rhGH entre 2010 e 2015. Dados coletados: idade cronoldgica(lC) na primeira consulta e no inicio
do tratamento(TTO), antecedentes neonatais, estatura alvo, histéria familiar de tireoideopatias,
diagndstico etioldgico, concentracbes de GH e IGF-1 prétratamento, velocidade de
crescimento(V C) antes e apds um ano de TTO e presenca de alteracdo da FT. No grupo com FT
aterada: TSH e T4 livre basais e durante o TTO, anticorpos antireoideanos e escoreZ de estatura.
Resultados: Dos 340 pacientes, 58,5% eram meninos; |C na primeira consulta: 8,6(0,01-18,5) e
no inicio do tratamento: 10,4+3,1anos; etiologia da BE: PIG(28,8%), deficiéncia de hormbnio de
crescimento DGH(25,2%) e baixa estatura idiopatica(20%). Houve ateracdo da FT em 30
pacientes(8,8%): transitéria(50%), primé&ria(53,3%) e central(46,6%). Hipotireoidismo
primario(HP) foi mais frequente em meninas e central(HC) em meninos(p<0,01). HP foi mais
prevalente em pacientes com Sindrome de Turner(ST), PIG e doenga crénica; HC em DGH e
PIG. A ateragcdo da FT ndo influenciou a VC e o escoreZ de estatura no primeiro ano. TSH e
T4livre basais no HC: 2,28U1/ml(1,09-4,11) e 1,12+0,21ng/dl, respectivamente; durante o TTO:
1,6U1/ml(0,57-4,1)(p<0,05) e 0,81+0,12ng/dI(p<0,05). As concentragoes de T4livre foram
menores no grupo com HC que no grupo com HP(p<0,01). A presenca de doenca crénica e ST
influenciaram a ocorréncia de HP(p<0,01 e p=0,03, respectivamente). Conclusdo: A prevaléncia
de ateracdo da FT com necessidade de reposicdo de levotiroxina € baixa durante o TTO com
rhGH.

http://anai s.sbp.com.br/trabal hos-de-congressos-da-sbp/12-congresso-brasil eiro-peditri co-de-endocrinol ogi a-e-metabol ogi &/0028- presenca-de-al teracao-da-funcao-tireoi deana-
ft.pdf



