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Resumo: Objetivo: Avaliar a especificidade do cortisol basal matinal no diagnóstico de insuficiência 
adrenal, comparando com a resposta aos testes provocativos. Metodologia: Análise retrospectiva 
de 516 testes provocativos nos quais foram dosados cortisol basal e pós estímulo (insulina, 
glucagon ou cortrosina), pelo método de quimioluminescência, de pacientes < 18 anos no período 
de janeiro/2008 a dezembro/2016. Amostras foram coletadas para dosagem de cortisol nos 
tempos basal, 90, 120, 150 e 180 minutos no teste provocativo com glucagon; nos tempos basal, 
em vigência de hipoglicemia e 30 minutos após, no teste com insulina (ITT); e nos tempos basal 
e 60 minutos no teste com cortrosina. Foi considerada resposta normal um pico de cortisol > 
18mcg/dL em quaisquer dos tempos. Resultados: Trinta e oito testes, 7% do total analisado, 
apresentaram cortisol matinal basal < 5mcg/dL. Dezessete destes testes (47%) apresentaram uma 
resposta normal ao teste de estímulo, demonstrando função adrenal adequada. Oito testes que não 
atingiram pico de cortisol >18 mcg/dL no estímulo com glucagon, não completaram todos os 
tempos do teste. A especificidade do cortisol basal é baixa mesmo considerando um ponto de 
corte do cortisol basal de 3,6mcg/dL, já que 26% destes, apresentaram resposta normal no teste. 
Conclusão: Nossos achados sugerem que não se deve considerar apenas um valor basal de 
cortisol baixo como diagnóstico de insuficiência adrenal. É importante destacar que estes 
percentuais de resposta do teste podem estar subestimados, uma vez que não foram excluídos os 
8 testes provocativos com glucagon finalizados antes de 180 minutos.
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