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Trabalhos Cientificos

Avaliacio Da Resposta A Terapia Medicamentosa Em Pacientes Com Baixa Estatura | diopética

Introducéo: A baixa estatura (BE) em criancas € uma condicdo multifatorial que pode impactar o
desenvolvimento fisico e psicoldgico. Definida como altura abaixo do desvio padrdo -2,0 para
idade e sexo, a BE pode ter diversas causas, sendo a baixa estatura idiopatica (BEI) amais
comum e uma das mais desafiadoras, representando cerca de 3 a 5% da populacéo pediatrica
global. O tratamento com hormdnio de crescimento (GH) € a abordagem terapéutica principal,
com eficacia maior quando iniciado precocemente. Este estudo busca explorar os aspectos
clinicos e terapéuticos da BEI, baseado na andlise de prontuérios do ambulatorio de
Endocrinologia Pediatrica de um hospital terciario. Objetivos: Avaliar aresposta dos pacientes
com baixa estatura idiopética ao tratamento medi camentoso com somatropina isoladamente e em
associagdo com agonistas do GnRH e inibidores da aromatase, através da melhora da aturaem
desvio padréo. Metodologia: Este € um estudo de mundo real, de carater observacional,
longitudinal, retrospectivo e descritivo, baseado na andlise de prontuérios de pacientes em
ambulatorio de Endocrinologia Pediétrica de um hospital terciario nos anos de 2016 a 2024, que
receberam diagndstico de BEI. A coleta de dados incluiu informagdes da anamnese, exame fisico,
evolucdo clinica e exames complementares, garantindo a privacidade dos pacientes.Resultados: A
amostrafinal consistiu em 43 pacientes, 53,5% do sexo masculino e 46,5% do sexo feminino. A
idade média no inicio do tratamento com somatropina (rhGH) foi de 10,7 + 2,78 anos, com DP de
estaturainicial de-2,76 £+ 0,45. No primeiro ano de tratamento, houve um ganho médio de 0,57
DP £ 0,45 na estatura. A analise estatistica apos 1 ano de tratamento ndo revel ou associacao
significativa entre a resposta ao tratamento e fatores clinicos como sexo (p=0,920), estadio
puberal (p=0,938) ou histérico familiar de baixa estatura (p=0,152). No final da coleta de dados,
0s pacientes estavam em média ha 34,5+19,8 meses em uso da medicagdo, com ganho médio de
0,95 DP + 0,57. Foi observada uma resposta mais positiva nos pacientes com melhor alvo
genético (p=0,012) assim como aguel es com estadios puberais mais precoces, e houve associacdo
significativa entre 0 sexo masculino e aresposta ao tratamento (p=0,014). O tempo de uso da
somatropina mostrou tendéncia a influenciar a resposta (p=0,084), enquanto outros fatores, como
aidade Ossea, histériafamiliar de baixa estatura e 0 uso de medicagdes concomitantes, ndo foram
preditores de resposta ao tratamento. Concluséo: A popul acdo estudada apresentou ganho
significativo de estatura, cerca de 90% com melhora superior a 0,5 DP, ratificando o beneficio do
uso de horménio de crescimento em pacientes com baixa estatura idiopética, com melhores
resultados nagueles com maior altura alvo e tempo mais prolongado de tratamento.
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