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Objetivos: A fluidoterapia é utilizada para diversos fins, como ressuscitacao, reposicéo,
manuteng&o, nutricdo ou infusdo de medicamentos. No entanto, seu uso néo é isento de
riscos. Pacientes criticos sdo altamente suscetiveis ao acumulo hidrico (AH), que esta
associado a piores desfechos. Esta meta-analise teve como objetivo avaliar o impacto do
AH em criangas gravemente doentes, com foco em sepse e choque séptico.

Meétodos: A pesquisa foi feita nas bases de dados PubMed, Embase, Clinical Trials.gov
e Cochrane Library desde o inicio até janeiro de 2024. Estudos pediatricos foram
considerados elegiveis se relatassem uma associacdo entre AH e os desfechos de
interesse. As andlises agrupadas foram realizadas usando modelos de efeitos aleatorios.
Esta revisdo foi registrada no PROSPERO (CRD42023432879).

Resultados: Um total de 114 estudos (42.274 criancas) foram incluidos. Foram
identificadas 35 definicdes de AH. Em geral, AH esteve associada ao aumento da
mortalidade (odds ratio [OR] 4,56; intervalo de confianca [IC] de 95% 3,60-5,78), lesdo
renal aguda (OR 1,98; IC de 95% 1,60-2,44), ventilagdo mecanica prolongada (diferenca
média ponderada [DMP] 38,1 horas, IC de 95% 19,35-56,84) e interna¢do mais longa na
unidade de terapia intensiva (DMP 2,29 dias; IC de 95% 1,19-3,38). Estratificando para
a populacdo de criancas com sepse e choque séptico, foram incluidos 15 estudos (3.276
criangas). Ao considerar apenas estudos que controlaram potenciais variaveis de confusédo
nessa populacdo, a andlise agrupada revelou um aumento de 9% nas chances de
mortalidade a cada 1% de aumento na porcentagem de AH (OR ajustado = 1,09 [IC de
95%, 1,04 -1,14]).



Conclusdo: AH é comum em criangas gravemente doentes e esta associada a maior
mortalidade e piores desfechos clinicos, especialmente na populagcdo com sepse e choque

séptico.



