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INTRODUGAO: O horménio do crescimento (GH) humano recombinante tem sido
utilizado clinicamente desde 1980 para tratar disturbios do crescimento em criangas
e adolescentes. Ele é utilizado para o tratamento de diversas condigbes, como
deficiéncia de GH, sindrome de Turner, sindrome de Noonan, sindrome de
Prader-Willi, criangas pequenas para a idade gestacional (SGA) que nao apresentam
recuperacao do crescimento, entre outras. No entanto, ainda existem desafios
significativos quanto a definicdo precisa das indicagbes clinicas, a escolha do
momento ideal para inicio do tratamento, a selecao de pacientes que realmente se
beneficiarao da terapia e ao monitoramento da seguranga em longo prazo. A
diversidade de etiologias envolvidas, a variabilidade na resposta terapéutica e o alto
custo do tratamento tornam essencial a adogéo de critérios bem estabelecidos para
a prescrigao do GH. A compreensao desses aspectos permite ndo apenas aprimorar
a conduta clinica e garantir a racionalidade terapéutica, mas também assegurar que
0s recursos em saude sejam utilizados com responsabilidade e base cientifica
sélida. OBJETIVOS: Este estudo tem como objetivo analisar criticamente as
evidéncias cientificas mais recentes relacionadas as indicagdes clinicas, eficacia,
segurancga e estratégias de manejo da terapia com GH em criancas e adolescentes.
METODOLOGIA: Trata-se de uma revisao narrativa da literatura atual. Para a
selecdo dos estudos, foi realizada uma busca direcionada na base de dados
PubMed, utilizando os seguintes descritores em inglés: “growth hormone therapy”,
“clinical indications”, “children”, combinados por meio dos operadores booleanos

AND e OR. Os critérios de inclusdo foram artigos publicados entre 2020 e 2025;
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estudos com foco em populacéo pediatrica e trabalhos que abordassem indicacoes,
eficacia, seguranca, ades&o ou formulagées do GH. Foram excluidos estudos com
foco exclusivamente em adultos, relatos de caso, revisbes sem rigor metodologico e
artigos duplicados. Apds triagem dos titulos e resumos, seis artigos principais foram
selecionados para analise critica. A coleta e sintese dos dados foi realizada de forma
manual, descritiva e analitica. RESULTADOS: A analise dos estudos selecionados
revelou que a terapia com GH é indicada frequentemente no tratamento da
deficiéncia de horménio do crescimento (GHD), de criangas pequenas para a idade
gestacional (SGA) sem recuperagcao de estatura, da sindrome de Turner, da
sindrome de Noonan, da sindrome de Prader-Willi e insuficiéncia renal crénica. A
eficacia foi demonstrada por meio do aumento da velocidade de crescimento e
melhora da estatura final em diversas condi¢cdes. O estudo da coorte KIGS, que
avaliou mais de 80.000 criangas, confirmou os beneficios do tratamento em
diferentes diagnésticos, especialmente quando iniciado precocemente. Além disso, a
terapia demonstrou perfil de seguranga favoravel, com baixa incidéncia de efeitos
adversos graves. Contudo, ressalta-se a importancia do monitoramento continuo,
especialmente em criangas com predisposi¢do genética a neoplasias ou disturbios
metabdlicos. DISCUSSAO: A analise dos estudos selecionados evidencia que a
terapia com GH tem papel central no manejo de criangas com baixa estatura de
diversas etiologias. A literatura destaca ndo apenas sua eficacia na melhora da
velocidade de crescimento e estatura final, mas também seu perfil de seguranca
favoravel. Além disso, observa-se crescente interesse por formulagées de longa
duracao, que visam melhorar a adesao ao tratamento, especialmente em criangas
que apresentam fobia de agulhas ou dificuldades no seguimento diario. As
recomendagdes de consenso para o uso dessas novas formulagdes reforcam a
tendéncia de individualizacdo da terapia. A importancia do acompanhamento
multiprofissional e do aconselhamento adequado também é evidente, refletindo a
necessidade de uma abordagem centrada no paciente e na familia. Especificamente
em populagbées como criangas com Sindrome de Noonan ou SGA, os resultados
apontam que, mesmo na auséncia de deficiéncia classica de GH, o tratamento pode
ser benéfico. Esses achados refletem um avango significativo na endocrinologia

pediatrica, com ampliagcado das indicagdes e melhorias nas estratégias terapéuticas,



—= SIMPOS10 DE
o=t PEDIATRIA

sem comprometer a seguranca. CONCLUSAO: A terapia com hormdnio do
crescimento é segura e eficaz para diversas condi¢cdes pediatricas que afetam o
crescimento. Estudos mostram melhora significativa na estatura, especialmente em
casos de deficiéncia de GH, Sindrome de Turner, Noonan e criangas nascidas SGA.
Com novas formulag¢des de agéo prolongada e estratégias de adesao, o tratamento

se torna ainda mais acessivel e viavel para as familias.
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