@ POEMS: PATIENTS-ORIENTED EVIDENCE THAT MATTERS

Corticosteroides reduzem
mortalidade na sepse na avaliagao
apos 28 dias, mas nao apds 90 dias
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PERGUNTA CLINICA

Corticosteroides reduzem a mortalidade em pacientes
com sepse?

PONTO DE PARTIDA

O uso de corticosteroides em pacientes com sepse ou cho-
que séptico reduziu a mortalidade em 28 dias, a duracéo de
internacéo em cuidados intensivos, o tempo para resolugéo
do choque, e aumentou o ndmero de dias sem drogas vasoa-
tivas. No entanto, ndo reduziu a mortalidade apds 90 dias O
corticosteroide de escolha, o tempo da terapia e a dose ainda
devem ser determinados.

Nivel de evidéncia: 1a.

DESENHO DO ESTUDO
Reviséo sistematica.

FINANCIAMENTO

Governamental.

CENARIO
Internacdo hospitalar em cuidados intensivos.
ALOCACAO
Nao se aplica.

SINOPSE

A revisdo sistemadtica realizou busca por ensaios clinicos
randomizados (ECR) avaliando os efeitos dos corticosteroi-
des em pacientes com sepse e choque séptico.®* As buscas
foram realizadas nas bases de dados MEDLINE, EMBASE e
Cochrane Register of Controlled Trials (CENTRAL). Foram
identificados 37 ECR (9.564 participantes): 11 com baixo ris-
co, 12 com risco incerto e 14 com alto risco de viés.

Trinta e quatro estudos relataram mortalidade em 28 dias,
mostrando reducéo de 10% no risco de morte por qualquer
causa com o uso do corticosteroide quando comparado com
placebo (26,3% versus 29,2%; risco relativo [RR] 0,90; intervalo
de confianca, IC 95% 0,82-0,98; 12=27%). Também foi obser-
vada reducdo na mortalidade na unidade de terapia intensiva
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(UTD (RR 0,85; IC 95% 0,77-0,94). No entanto, os episddios
de hiperglicemia (RR 1.19; IC 95% 1.08-1.30) e hipernatre-
mia (RR 1.57; IC 95% CI, 1.24-1.99) foram mais frequentes.

Uma limitagdo dessa revisdo sistemadtica é a presencga
de heterogeneidade clinica significativa entre os estudos
incluidos, devida as diferentes formulagdes, doses, tempo
e duragédo da terapia com corticosteroides.

NOTA DO AUTOR

A sepse é uma disfuncéo orgénica potencialmente fatal

e sua identificacéo precoce e o manejo apropriado na suas
horas iniciais melhoram os resultados. Na ultima diretriz
do Surviving Sepsis,! os esteroides nédo apareceram como
tratamento obrigatério na primeira hora devido a falta
de estudos que demonstrassem forte evidéncia cientifica.
Pela gravidade da sepse, é sempre importante estarmos
atentos a qualquer mudanca de conduta que possa reduzir
a mortalidade. Assim, o corticoide deve sempre ser consi-
derado em um quadro de sepse; nédo resolve todos os pro-
blemas, mas ajuda a diminuir a mortalidade nas primeiras
quatro semanas.
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