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Introdugao e Objetivos A sepse e o choque séptico constituem emergé€ncias médicas de alta prevaléncia em
unidades de terapia intensiva, com mortalidade variando entre 16% a 33% dos casos. O objetivo foi revisar
sistematicamente as evidéncias atuais sobre ressuscitacdo volémica para estas patologias, comparando
diferentes tipos de solugdes cristaloides, e avaliando métodos de monitorizacdo hemodinamica para guiar a
terapia volémica. Material e Métodos oram realizadas buscas sistemdticas no PubMed/MEDLINE,
Cochrane Central Register of Controlled Trials, Embase, ¢ Web of Science. O periodo de busca
compreendeu os anos de 2014 a 2024. Foram incluidos ensaios clinicos randomizados, meta-andlises,
revisdes sistematicas e diretrizes de pratica clinica de sociedades médicas internacionais. Resultados Sobre
o volume inicial de ressuscitagdo, as diretrizes da Surviving Sepsis Campaign 2021 recomendam a
administracdo de pelo menos 30 mL/kg de cristaloides intravenosos nas primeiras 3 horas do
reconhecimento da sepse com hipoperfusdo ou choque séptico. Os estudos da comparacao entre os tipos de
cristaloides ndo houve diferenca estatisticamente significativa na mortalidade entre cristaloides balanceados
e soro fisioldgico. As diretrizes da Surviving Sepsis Campaign 2021 recomendam fortemente cristaloides
como fluidos de primeira linha e sugerem o uso de solu¢gdes balanceadas sobre o soro fisiolégico normal.
Ap6s a ressuscitagdo inicial, as diretrizes recomendam que a administracdo adicional de fluidos seja guiada
por medidas dindmicas de responsividade volémica, ao invés de parametros estaticos. Conclusdo A revisio
sistemdtica demonstrou que a avaliacdo dindmica para guiar a terapia volémica foi associada a reducdo da
mortalidade, reducdo do tempo de permanéncia na UTI e reducdo da duracdo de ventilacdo mecanica.
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