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CARTA AO EDITOR

Ao Editor

Gostaria de parabenizar os autores responsáveis pelo artigo intitulado “Es-
cala Perme como preditor de funcionalidade e complicações após a alta da uni-
dade de terapia intensiva em pacientes submetidos a transplante hepático”, cujo 
tema é extremamente relevante para a comunidade acadêmica.(1)

Esse tema, abordando a avaliação funcional desse perfil de paciente, que 
tanto é acometido por perda de força muscular e da funcionalidade no decorrer 
da doença e nos momentos em que encontra-se hospitalizado, é de extrema re-
levância. Por este motivo, trouxe muito interesse, e gostaríamos de acrescentar 
algumas sugestões e observações que achamos relevantes ao estudo.

Os pacientes cirróticos candidatos ao transplante apresentam, ao longo do 
curso natural da doença, disfunções musculares importantes. Dentre tais fatos, 
podemos citar a alteração da massa e da força muscular, muitas vezes associada 
com alteração de sua aptidão funcional - fatores estes que limitam sua qualidade 
de vida e aumentam a mortalidade antes do transplante.(2)

Um dos aspectos relacionados à piora da condição funcional é o tempo de 
espera na lista para a realização do transplante hepático. No respectivo artigo, 
não houve menção ao controle desta variável, podendo influenciar no desfecho 
principal do estudo. Outro critério a ser mencionado é a participação de pacien-
tes cirróticos com síndrome hepatopulmonar, sendo que este acometimento 
pode estar presente em até 30% dos pacientes cirróticos. Os autores não excluí-
ram esse subgrupo de pacientes, podendo estar presente na respectiva amostra e 
estar influenciando em aspectos relacionados com a dispneia.(3)

Quanto ao instrumento utilizado para mensurar a funcionalidade dos pa-
cientes, sugerimos a utilização de outra ferramenta, já que o Escore Perme 
de Mobilidade em Unidade de Terapia Intensiva (Perme Intensive Care Unit 
Mobility Score) é uma escala construída especificamente para avaliação de pa-
cientes internados dentro da unidade de terapia intensiva, não podendo ser 
utilizada em locais como unidades de internação ou nível ambulatorial.(4)
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