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Analise do comportamento do pico de fluxo expiratorio sob efeito agudo
a acupuntura

Guilhon, S, Santos, Ailton A V, Malfacini, SL L

Instituto Estadual de Cardiologia Aloysio de Castro Rio de Janeiro RJ BRASIL
e Centro Universitario de Barra Mansa RJ BRASIL

Pelos fundamentos da Medicina Tradicional Chinesa (MTC), que regem a
Acupuntura, existem sitios anatomicos, os acupontos para cada sintoma ou
disfuncdo. E segundo a MTC, as doengas existem devido aos desequilibrios
energéticos do homem, com etiologias diversas, predispondo os individuos
as doencas. Ja existem um grande numeros de publicagdes tentando varias
comprovagdes na Acupuntura, mas proporcionalmente poucos conseguem
mensurar de forma objetiva as influéncias desses pontos, através de medi¢des
com aparelhos ja usados nas areas da saude, na fisioterapia por exemplo. O
medidor Pico de Fluxo (PF) faz parte da rotina no atendimento fisioterapico
ao paciente com disfungdes cardio-respiratorias.

Palavras Chave: Pico de fluxo, Acupuntura.

Objetivo: Avaliar alteragdes de pico de fluxo expiratorio, apds inser¢do de
agulhas de acupuntura, nos acupontos relacionados com disfungdes respiratorias.
Metodologia: Amostra de 80 individuos, 18 masculinos, média de idade =
29,549,5. Agrupados aleatoriamente, em 3 grupos, de acordo com o ponto
de acupuntura. Grupol (G1) - VC 22, n = 30. Grupo2 (G2) - IG 20, n = 21.
Grupo3 (G3) - IG 4, n=29. Foram feitas 3 medigdes de pico de fluxo expiratdrio
(PFE), com Assess Peak Flow Meter, antes da permanéncia das agulhas (20°),
e 3 medigdes apos a retirada das agulhas. Foram analisados coeficiente de
correlag@o e regressdo pré e pos.

Resultados: G1 - De 30, 24 apresentaram elevacgdo nas medidas pods, e 2 nao
variaram pré e pos. Coef de correlagao =0,9076. Critical r (DP) +0.3610. G2 - De
21, 19 mostraram queda na medida p6s. Coef de correlagdo =0, 9294. Critical r
(DP)+0.4329. Todos desse grupo apresentaram variagao entre as medidas pré e
pos. G3 - Dos 29, 16 mostraram elevacao nas medidas p6s. Coef de correlagao
= 0,8485. Critical r (DP) + 0.3673. Todos desse grupo apresentaram variagao
entre as medidas pré e pos. Apenas 0,25% do total da amostra ndo apresentou
alterag@o nos valores pos. O Indice de relevancia = 0.05 para os 3 grupos.
Conclusiao: G1 apresentou maior relevancia nos valores obtidos. Houve
correlagdo e regressdo da amostra.Devera ser incluido um grupo controle.

17984

Quedas em Idosos, Patologias Cardiovasculares, Sazonalidade e Risco
Ambiental

Jorge Luiz Antolini, Ana Claudia Furtado Nogueira, Regina de Souza Rodrigues,
Alexandre Nogueira

UNIRIO - HUGG Rio de Janeiro RJ BRASIL

Quedas sao acidentes freqiientes em idosos.

Objetivos: Estudar, em idosos com tendéncia a quedas, a frequencia de
Patologias Cardiovasculares (PCV), co-morbidades,alteracdes de marcha/
equilibrio, memoria e atengdo; sazonalidade e risco ambiental.

Meétodo: A populagao estudada foi composta de 28 pacientes com idade superior
a 65 anos com mais de 3 quedas anuais, usuarios de um Ambulatorio em Hospital
Universitario da Rede SUS-RJ (1° semestre,2009). Para pesquisa de Hipotensao
Postural (HP), aferiu-se a PA em 3 posi¢des (deitado, sentado e em posicao
ortostatica). Utilizou-se o Teste “Get Up and Go” para avaliar alteracdes da
marcha/equilibrio ¢ o Mini-Mental para atengédo ¢ memoria.

Resultados: Dos 28 pacientes com tendéncia a quedas, 16 apresentavam PCV.
Destes,9 eram do sexo feminino; 8 tinham idade superior a 71 anos.

A maior freqiiéncia de quedas foi da propria altura, sendo a residéncia o local
mais freqiiente (n=10). Identificou-se fatores de risco ambiental em 9 casos;
6 sofreram fraturas.

A HAS foi a PCV mais freqiiente (n=11), dentre os quais,3 relataram uso
exclusivo de diuréticos, 4 utilizavam bloqueadores de canais de calcio, 2
utilizavam Beta-Bloqueadores e 2 utilizavam dois medicamentos associados
(diurético e bloqueador de canais de calcio); as demais PCV foram:Insuficiéncia
Coronariana, ICC e Arritmia Cardiaca; 8 referiram uso regular de ansiolitico; 3
eram também diabéticos em uso de Metiformina; 9 apresentavam Osteoporose.
Quanto a sazonalidade, 13 (81,25 %) dos episodios ocorreram no verdo: 40%
referiram tonteiras e visdo turva antes de cairem. Os testes “Get up and Go”
revelaram: dificuldade para levantar em 6 pacientes. O Mini-Mental foi normal
em todos. Observou-se HP no 1° e 3° minutos em 6 pacientes e no 1° minuto em 2.
Conclusao: O envelhecimento populacional, a alta prevaléncia de PCV e o
impacto de Quedas na morbi-mortalidade de idosos, tornam relevante a pesquisa
de tendéncia a quedas neste segmento etario, a fim de identificar a etiologia,
incluindo co-morbidades, efeitos colaterais de medicamentos ¢ situagdes de
risco ambiental.

19025

Efeitos hemodindmicos da pressao positiva continua nas vias aéreas em
individuos saudaveis: estudo piloto

Jodo Carlos Moreno de Azevedo, Cristiane G A Henrique, Alessandra
Almeida B Cardoso

Universidade Veiga de Almeida Rio de Janeiro RJ BRASIL

Fundamento: A pressdo positiva continua nas vias aéreas (CPAP) ¢ um
método de tratamento respiratorio ndo invasivo utilizado para pacientes com
insuficiéncia respiratoria decorrente de patologias do sistema respiratorio e
cardiovascular, onde se predomina a dispnéia.

Objetivos: Analisar e quantificar os efeitos hemodinamicos da CPAP em
individuos saudaveis, nas posi¢des de dectibito dorsal e sentado.
Delineamento: Estudo randomizado, prospectivo e observacional.
Material: Foram randomizados 8 voluntarios (masc.=2 ¢ fem.=6) com
idade de 21,9+1,9 anos, com IMC de 22,9+4,8, que ap0s leitura e assinatura
do TCLE, responderam um questionario, foram avaliados e submetidos
a interven¢do com CPAP com PEEP de 10 cmH20O através de mascara
facial por um periodo de 60 minutos, sendo monitorado a pressdo arterial
(PA), a freqiiéncia cardiaca (FC), freqliéncia respiratéria (FR) no repouso,
durante o procedimento (1°,2°,3°,4°,5°, 107,20 ,30 ,40 ,50 e 60’) e apds
procedimento (1°, 3’ e 5”), nas posi¢des de decubito dorsal (0°) e sentada
(90°). Os critérios de inclusdo: idade de 20 a 25 anos, sedentarios, estar com
boa satide, sem patologias pulmonares e ou cardiovascular, os critérios de
exclusdo: praticantes de algum tipo de esporte e possuir patologias do sistema
cardiovascular e ou pulmonar.

Resultados: Os dados obtidos no repouso e na recuperagéo ap6s 1 minuto na
posicao de dectibito dorsal foram PAS (119,0+13,2 para 115,3+10,0mmHg
com p=0,16), PAD (79,5+8,3 para 77,8+6,9mmHg com p=0,23), FC
(80,5+15,4 para 74,6+10,5bpm com p=0,02) e FR (18,5£2,1 para
16,5+1,4 ipm com p=0,02) e na posi¢do sentada a PAS (117,0+£15,6 para
114,8+12,8mmHg com p=0,27), PAD (78,8+10,5 para 83,0+10,7mmHg
com p=0,07), FC (80,3+8,3 para 83,0+8,9bpm com p=0,12) e FR (18,0+2,1
para 16,5+1,4 ipm com p=0,02).

Conclusdes: A utilizagdo da CPAP nesta amotra apresentou diminuigdo na
FC e na FR na posi¢do de dectibito dorsal e a FR na posi¢ao sentada.

Rev Bras Cardiol. 2010;23(Suppl A):82-87.
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Efeitos da pressao positiva continua nas vias aéreas na insuficiéncia
cardiaca cronica

Jodo Carlos Moreno de Azevedo, Luiz Augusto Feijo, Edison Ramos
Migowski de Carvalho, Fatima Palha de Oliveira, Henrique Murad,
Sara Lucia Menezes da Silveira

Universidade Federal do Rio de Janeiro RJ BRASIL

Fundamento: A insuficiéncia cardiaca pode apresentar disfungao
assintomatica a descompensagdo, com limitagdes e diminui¢do da
capacidade produtiva. A pressdo positiva continua nas vias aéreas
(CPAP) ¢ um meio ndo farmacoldgico de redugdo da pds-carga.
Objetivo: Analisar os efeitos da CPAP, por 30 dias, em paciente com
insuficiéncia cardiaca cronica.

Delineamento: E um estudo de caso, prospectivo, longitudinal com
intervengao.

Métodos: Avaliamos 10 pacientes, com diversas etiologias, idade média
de 54414 anos, sexo (masc.= 6 e fem.=4), com IMC de 0,21+0,04K g/
m2. A terapia foi ofertada por 60 min., 5 vezes por semana, durante
1 més. Foram analisados ecocardiograma e ergoespirometria, antes ¢
apos 30 dias de terapia.

Resultados: Apresentou aumento de 19,59% na fracdo de eje¢do do
ventriculo esquerdo (FEVE): 23.948.91 x 27.65+9.56%; p=0,045.
Na ergoespirometria o tempo de exercicio (Tex) foi significante de
547+151,319 x 700+293,990seg., p=0.017, o consumo de oxigénio
(VO2) 9,59+6,1 x 4,51+2,67ml.kg.min.-1 , p=0.008 ¢ a produgdo de
didxido de carbono (VCO2) de repouso (9,85+4,38 x 6,44+2.88ml.
kg.min.-1, p=0,003) diminuiram.

Conclusdo: A CPAP provocou aumento na fragdo de eje¢do do
ventriculo esquerdo e no tempo de exercicio, diminuiu o consumo de
oxigénio e a produgdo de dioxido de carbono no repouso.
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Complicacdes respiratérias no pés-operatério de correcio de aneurisma
de aorta toracica: intervencio fisioterapéutica

WilgorRodrigues Manfredo, Rogério Brito Ultra, Jodo Carlos Morenode Azevedo
SOBRATI Rio de Janeiro RJ BRASIL e Universidade Federal do Rio de
Janeiro RJ BRASIL

Fundamento: A corre¢do de aneurisma de aorta ¢ um procedimento de
grande complexidade, podendo desencadear alteragdes respiratorias no
pos operatorio: disfungdo cardiorrespiratoria no pré operatorio e patologias
pré existentes como hipertensao arterial, circulagdo extracorporea (CEC) e
sedagdo na cirurgia.

Objetivo: Identificar complica¢des no poés operatorio de aneurisma de aorta
toracica e eleger uma conduta fisioterapéutica.

Delineamento: Trata-se de um estudo retrospectivo com abordagem quantitativa.
Material: Variaveis identificadas: sexo, etnia, idade, altura, indica de
massa corporea (IMC), fatores de risco e caracteristicas cirlirgicas: tipo
de aneurisma, tamanho, incisdo cirargica, tempo de ventilagdo mecanica e
complicagdes. O acompanhamento foi até o quinto dia de pds operatorio.
Métodos: Na busca procurou-se identificar as complicagdes mais comuns.
Resultados:Foram revisados 11 prontuarios, sendo 8=masc. e 3=fem.,
quanto a raga: 7 (branca) e 4 (negra). A idade média foi de 53 anos (23 a 74
anos). Hipertensao Arterial (73%), tabagismo (45%), cirurgia prévia (36%),
revasculariza¢do do miocardio e/ou troca de valva adrtica, DPOC (27%),
IAM, AVE, Doenga coronariana e Politraumatismo 9% cada um. O IMC foi
de 17,51 a 34,60 kg/m?. Aneurisma de Aorta Ascendente (7) e Aneurisma de
Aorta Descendente (4). Tamanho: 1 pac. apresentou didmetro maior que 7
cm (9%) e 10 pac. entre 5 e 6 cm (91%). Esternotomia mediana= 6 (55%) e
toracotomia antero-posterior = 5 (45%). Quanto as complicagdes: 4 (36%)
foram a 6bito no pré operatorio. No pds operatorio: 3 (27%) apresentaram
discrasia, apresentaram crise convulsiva, choque cardiogénico, pneumonia,
atelectasia e derrame pleural cada um (9%).

Conclusio: As complicagdes respiratorias nesta amostra mostrou-se
baixa. Ndo ha consenso sobre intervengdo fisioterapéutica nesse periodo,
necessitando de estudos comparativos com o intuito de estabelecer programas
fisioterapéuticos para estes pacientes.

TL Oral 19292

Efeito agudo do desmame da ventilacio mecanica sobre as variaveis
hemodindmicas em pacientes com insuficiéncia cardiaca monitorados por
bioimpedéancia cardiografica

Chermont, S S, Quintdo, M M P, Linhares, J M, Pereira, J C, Torrdo, A, Gorham,
A G, Torres, F P, Pereira, S B, Charles, N, Mota, B A, Mello, L, Martins, W A,
Mesquita, ET

CSM Santa Martha Niter6i RJ BRASIL e Centro Universitario Serra dos Orgios
Teresopolis RJ BRASIL

Fundamento: a bioimpedancia cardiografica (BC) permite avaliar variagdes
de parametros hemodindmicos em portadores de insuficiéncia cardiaca (IC).
Pouco se sabe sobre o comportamento hemodindmico no desmame da ventilagao
mecanica (VM) na IC.

Objetivo: determinar o efeito agudo do desmame da VM nas variaveis
hemodinamicas através da BC em pacientes com IC. Delineamento: estudo
prospectivo, transversal, em dois momentos (pré vs pos).

Pacientes: dez pacientes portadores de IC (6 homens), idade de 80+5anos e
FEVE<40%.

Métodos: pacientes em VM por, pelo menos, 48 horas.O método de desmame
aplicado foi o de pressdo de suporte (PS) com 10cmH20 com parametro
consensual para retirada da VM.As variaveis hemodinamicas foram registradas
pelo monitor BioZ por 10 minutos em PS, durante o processo de retirada (pega T
5L/minO2) até 20 minutos apds a retirada da VM. As variaveis de fluxo, resisténcia,
contratilidade, volume, satura¢ao de oxigénio (SpO2) e analise gasométrica, foram
salvas e analisadas pela BC.

Analise estatistica: testes T Student ANOVA.

Resultados: ocorreram variagdes significantes no periodo pré e pos retirada
da VM (p<0,05).Houve aumento do DC (pré:4,6+4L/min; p6s:8,4+4L/min) e
decréscimo do periodo pré-ejegao (PPE) (pré:0,23+0,8s; pos:0,18+0,7s), do indice
de aceleragdo (IA) (pré: 5,7+1/100/s2; pos: 5,3+1/100/s2), dos valores do fluido
tordcico (pré: 78+7kohm; pos: 74+10kohm) e do indice de resisténcia vascular
sistémica (pré: 2741+180dynas/m2; pos: 2410+320dynas/m2) apods a retirada
da VM. Outras variaveis registradas pela BC, além da SpO2 e nos parametros
gasométricos ndo demonstraram mudangas significativas apoés desmame.
Conclusio: Neste estudo piloto, o desmame da VM em pacientes com IC gerou
um decréscimo nos parametros de contratilidade (PPE e IA), no fluido toracico
e na resisténcia vascular, sugerindo que a transi¢do da ventilagdo por pressao
positiva para a espontinea pode causar modificagdes nessas variaveis.E necessario
estabelecer um protocolo controle para avaliar a magnitude da amostra.

TL Oral 19299

Efeito do polimorfismo Asp298Glu no teste de caminhada de seis minutos
em pacientes portadores de insuficiéncia cardiaca com fracio de ejecdo
reduzida

Chermont, S S, Quintdo, M M P, Malfacini, S L L, Mota, B A, Mello, L, Velloso,
M W M, Pereira, S B, Nascimento, B C D, Tardin, O M A, Derossi, M, Charles,
N, Ribeiro, G S, Martins, W A, Mesquita, E T

Universidade Federal Fluminense Niter6i RJ BRASIL e Centro Universitario
Serra dos Orgdos Teresopolis RT BRASIL

Fundamentos: O 6xido nitrico sintetizado pela enzima 6xido nitrico sintase
desempenha importante papel no exercicio fisico. A variagao genética da eNOS
altera a progressao da insuficiéncia cardiaca (IC). O teste de caminhada de seis
minutos (TC6M), permite avaliagdo da tolerancia ao exercicio e progndstico
na IC. Pouco se sabe sobre o efeito do polimorfismo Glu298Asp da eNOS no
TC6M na IC.

Objetivo: Determinar o efeito do polimorfismo Asp298Glu no TC6M em
pacientes com ICFER. Delineamento: Estudo transversal, prospectivo.
Pacientes: Portadores de ICFER, clinica de IC do HUAP/UFF

Métodos: 43 pacientes representando os gendtipos: Glu/Glu (n=20, 58+11 anos,
27,4+6 kg/m?), Glu/Asp (n=18, 63+11 anos, 25+1 kg/m?) e Asp/Asp (n=5, 66+9
anos, 22,4+4 kg/m?). A freqiiéncia cardiaca (FC), pressdo arterial e distancia
percorrida (DP6M) foram registrados no TC6M.

Analise estatistica: testes Wilcoxon e Pearson e p<0,05 considerado significante
Resultados: Os valores basais de FC, e SpO2 apresentaram diferenga entre os
genotipos (GG: 75+11bpm e 98+1% vs GT/TT: 67+12bpm 67+1%; p<0,03).
Comparagdo entre grupos mostrou que no TC6M, os valores da FC nos 2°, 4°
e 6°min foram maiores nos grupos Glu/Glu quando comparados ao grupo Glu/
Asp e Asp/Asp (10621, 109£19, 104+22 vs. 96 +12, 96+16, 88+16; p<0,03.
A FC de pico assim como a FR também apresentaram maiores valores para o
grupo GG (104£22bpm e 26+6ipm vs. 82+18bpm e 23+5ipm; p=0,02). AFC no
5°min apds o teste foi maior para o grupo Asp/Asp (8219 vs. 68+15 p=0,01). O
grupo Glu/Asp e Asp/Asp apresentou correlagio entre a idade e DP6M (r=-0,6).
O grupo Glu/Glu ndo apresentou correlagdo entre estas variaveis.

Conclusio: os resultados mostram associagao entre o polimorfismo Glu298Asp
da eNOS e a resposta da FC ao TC6M, em portadores de IC e entre DP6M e
a idade no grupo Glu/Asp.

Rev Bras Cardiol. 2010;23(Suppl A):82-87.
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Efeitos agudos hemodindmicos da imersio em meio aquatico sobre
individuos saudaveis

Alcantara, N L, Maciel, L C, Charles, N, Quintdo, M M P, Granigo, A S,
Chermont, S S

Centro Universitario Serra dos Orgdos Teresopolis RJ BRASIL.

Introducio: A hidroterapia consiste no uso da agua com fungdes terapéuticas
e utiliza os efeitos fisioldgicos e cinesiologicos provenientes da imersao
do corpo, ou parte deste, na agua, para reeducagdo funcional, musculo-
esquelética, neuromotora, ou cardiorrespiratoria. Ainda é pouco esclarecida
o efeito hemodinamico da imersao de um individuo aparentemente saudavel
nos diversos niveis corporais.

Objetivo: Determinar o efeito agudo da imersdo em meio aquatico nas
variaveis hemodinamicas em individuos aparentemente saudaveis.
Material e Métodos: Protocolo prospectivo, transversal, onde foram
avaliados 10 individuos aparentemente saudaveis (6 homens), idade
(41£14anos), IMC (26+5kg/cm?2), submetidos a imersdo na agua em 3
niveis diferentes de submerséo: joelhos (J), crista iliaca (CI) e apéndice
xiféide (AX) permanecendo 5 minutos em cada nivel. Foram registradas
as variaveis: FC, PAS, PAD, FR, SpO2 e calculadas a PP, PAM e IMC. A
analise estatistica foi feita pelo teste t-student para as medidas pré vs. pos,
¢ ANOVA para medidas repetidas.

Resultados: Durante a imersao houve elevagdo da FC nos niveis J, Cl e AX
em relagdo aos valores basais (pré: 67+11bpm vs pos: 80+7bpm, 76+9bpm e
76+10bpm, respectivamente p<0,001), assim como, elevagao significante no
duplo produto (pré: 7986 £1189 vs pos: 8706+1817, 9546+1282 € 9209+1709,
respectivamente p<0,01), porém ndo ocorreu variagdo significante da PAS
nos momentos registrados. A PP reduziu nos 3 niveis de imersao com o maior
valor registrado ao nivel da CI (pré: 50+14mmHg vs pos: 35+14mmHg).
Conclusao: Este estudo piloto demonstrou que ocorreu diferenga significante
dos efeitos hemodinamicos sobre estes individuos nos diversos niveis
corporais submetidos ao meio aquatico. A queda na PP pode refletir o efeito da
pressdo hidrostatica sobre a complacéncia do sistema vascular. E necessario
aumento da casuistica e inclusdo de um grupo controle para maior validagéo
destes resultados.

27° Congresso de Cardiologia da SOCERJ | Temas Livres
Fisioterapia em Cardiologia | agosto 2010



19317

Perfil antropométrico, funcional e de risco cardiovascular em
adolescentes competidores de iatismo

Varino, T, Carvalho, I M, Pacheco, V D, Mello, L, Furtado, I S, Quintao, M
M P, Hoffman, F K, Chermont, S S

Centro Universitario Serra dos Orgdos Teresopolis RJ BRASIL e Instituto
Rumo Nautico - Projeto Grael Niter6i R BRASIL

Fundamentos: A compreensdo da histéria natural precoce de DCVs em
criangas ¢ adolescentes ja foi descrita pelo Bogalusa Heart Study. Habitos
de atividade fisica incorporados na infancia e adolescéncia podem perdurar
para idade adulta. Configurar o perfil de um grupo no qual se pretende
intervir, pode ser o diferencial entre o sucesso e o fracasso, na programacao
da estratégia de condicionamento fisico.

Objetivo: Determinar o perfil antropométrico, funcional e a presenga de risco
cardiovascular em adolescentes competidores de iatismo.

Delineamento: Estudo prospectivo e transversal.

Amostra: Quinze adolescentes do sexo masculino pertencentes a escola de
vela Instituto Rumo Nautico - Projeto Grael, Niteroi, RJ, idade 15+1anos.
Métodos: Antes da pratica esportiva do dia foi aplicado questionario
sistematico para detectar fatores de risco cardiovasculares (FRCv).
Apos, foram realizadas as aferigdes dos dados antropométricos: indice
de massa corporal (IMC), percentual de gordura (%G) e relagdo cintura
quadril (C/Q) e, em seguida, realizado o teste de caminhada de 6 minutos
(TC6M). O %G foi aferido com um plicometro (Cescorf®), de acordo
com o protocolo de Slaughter e circunferéncia cintura/quadril com
fita métrica inelastica e flexivel. O TC6M seguiu o protocolo da ATS.
Resultados: Exposicao a FRCv: 55% para sedentarismo, 30% de fumantes
passivos, 65% com fator hereditario para DCVs. Constatou-se que 45%
dos voluntarios podem estar associados a 3 ou mais FRCv. O resultado das
variaveis tais como o IMC=20+3kg/m2, %G=11,7+4%, CQ= 0,8+0cm, ndo
apresentou diferenca dos valores de normalidade. Houve correlagdo entre
o indice C/Q e a distancia percorrida em 6 minutos (DP6M) 619+51m (r =
0,43; p <0,05).

Conclusio: Existe exposi¢do dos voluntarios aos FRCv, embora estes
possuam os dados antropométricos coletados dentro das faixas de
normalidade. Houve correlagdo da DP6M com o indice C/Q, demonstrando
que os individuos com menor IC/Q percorreram maiores distancia.

19496

Alteracdes hemodinimicas e SPO2 em portadores de obesidade
morbida pés conduta fisioterapéutica

Silvana T Miranda, Alan R Bolorini, Suzana G Tavares, Bruna L S Peixoto,
Camila V F Guimaraes, Polliana R Santos, Leandro B Lima, Jodo Carlos
Moreno A

HUCFF/UFRJ Rio de Janeiro RJ BRASIL.

Fundamento: A obesidade moérbida ¢ uma doenga multifatorial cronica,
que vem acompanhada de diversas patologias, sendo considerada como a
doenga do século (HALPERN, 1999; DAMASO, 2003).

Objetivos: Investigar as alteragdes hemodinamicas e de SpO2 na conduta
fisioterapéutica em lesdes traumato-ortopédicas ocasionadas pelo extra-peso
em pacientes do programa de cirurgia bariatrica durante fase pré-operatoria.
Delineamento: Estudo prospectivo e observacional.

Paciente: Foram monitorados 8 pacientes na faixa etaria de 34 a 72 anos
com IMC=o0u>40K g/m?, de ambos os sexos, encaminhados pelo programa
de cirurgia bariatrica de um hospital universitario, portadores de hipertensao
arterial sistémica controlada (intervengdo de farmacos) ou néo.
Métodos: Apods chegar ao ambulatério e manter periodo de repouso
de aproximadamente 10 minutos, os pacientes foram monitorados em
sedestacdo antes do inicio da conduta e apos o término imediato desta.
Durante a intervengao fisioterapéutica foram realizados manobras de
terapia manual, exercicios ativos de baixo impacto, treinamento de marcha
e reeducagdo proprioceptiva. Como instrumento de aferi¢do de pressdo
arterial foram utilizados um estetoscopio Premium tipo Rapaport e um
esfigmomandmetro Premium calibrado, com bragadeira longa apropriada
a esta populacdo e para leitura do grau de saturacdo de oxigénio ¢ FC
utilizamos oximétro de pulso NONIN 250.

Resultados: PA sistolica inicial e final (129,38 x 131,33+1,38 p=0,21), PA
diastolica inicial e final (82,7 x 83,0+0,21 p=0,43), FC inicial e final (71,98
x 69,49+1,76 p=0,01), SpO2 inicial e final (94,53 x 94,88+0,25 p=0,00).
Conclusio: Nao houveram alteragdes hemodinamicas significativas durante
a intervencdo fisioterapéutica no grupo estudado. Sendo necessario a
continuidade deste, com 0 aumento no niimero de amostras.
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A atuacio da Fisioterapia intensiva no pés-operatério imediato de
correcdo da cardiopatia congénita tipo Tetralogia de Fallot
Rogério Brito Ultra, Carina Araujo Perruso, Evelyn Teixeira Fernandes
SOBRATI Rio de Janeiro RJ BRASIL ¢ UNESA Rio de Janeiro RJ
BRASIL

Resumo

A tetralogia de Fallot ¢ uma cardiopatia congénita cianogénica que ¢
composta de quatro defeitos: Comunicagao ventricular esquerda (CIV),
estenose pulmonar, hipertrofia ventricular esquerda e dextroposicao de
aorta que necessita de corregao cirtirgica nos primeiros meses de vida.
O Fisioterapeuta ¢ parte da equipe multidisciplinar que atua sobre o
paciente e as complicagdes inerentes do ato cirtrgico.

Objetivo: Analisar os resultados do efeito da fisioterapia nas principais
repercussdes patologicas pulmonares no poés-operatério imediato de
Tetralogia de Fallot.

O estudo foi feito dentro de uma unidade de terapia intensiva pediatrica
no Rio de Janeiro, onde foram estudadas trés criangas, de ambos os
sexos, portador ou ndo de sindrome genética e com idades entre 0
a 2 anos. Analisando a intervengao fisioterapéutica intensiva sobre
esses pacientes no pos-operatorio de cirurgia cardiaca de corregao de
dextroposi¢@o de aorta.

Os resultados obtidos foram a melhora na ventilagdo pulmonar,
desobstrucdo e reexpansdo pulmonar, aumento da saturagdo de
oxigénio, diminui¢ao do esforgo respiratorio e a manutengao dos sinais
vitais dentro os padrdes de normalidade.

Conclusio: A fisioterapia intensiva no pds-operatorio imediato de
Tetralogia de Fallot preveniu e trata as atelectasias e o derrame pleural,
principais repercussdes patoldgicas pulmonares, proporcionando a
melhora da fungdo pulmonar, saturag¢@o de oxigénio e sinais vitais nos
padrdes de normalidades, reduzindo o tempo de interna¢do na unidade
de terapia intensiva.

Rev Bras Cardiol. 2010;23(Suppl A):82-87.
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Associacio entre a distancia percorrida em seis minutos e as variaveis
de forca respiratoria e de preensio de pacientes acompanhados em uma
clinica de insuficiéncia cardiaca

Mello, L, Bastos, A F, Maciel, L C, Mota, B A, Charles, N, Martins, W A,
Chermont, S S, Quintdo, M M P

Centro Universitario Serra dos Orgdos Teresépolis RJ BRASIL e
Universidade Federal Fluminense Niter6i RJ BRASIL

Fundamentos: O teste de caminhada de seis minutos (TC6M) avalia a
tolerancia aos esforcos e a distancia percorrida em seis minutos (DP6M)
apresenta valor prognostico sendo preditiva de morbimortalidade em
pacientes com insuficiéncia cardiaca (IC). A mensuragdo de forca de
preensdo pode refletir a for¢a periférica e 0 manovacudmetro avalia as forgas
musculares inspiratoria (Pimax) e expiratoria (Pemax).

Objetivo: Avaliar a associagdo entre a DP6M, a forga de preensdo do membro
superior dominante e a forga respiratoria em pacientes com IC.
Delineamento: Estudo observacional, prospectivo e transversal.

Paciente ou Material: A amostra foi constituida por 36 pacientes portadores
de IC (17 mulheres), classes II e IIl de NYHA, com idade: 62+15anos,
IMC: 2743kg/m2, inseridos em um programa de acompanhamento ¢ uma
Clinica de Insuficiéncia Cardiaca (CLIC), do Centro Universitario Serra dos
Orgaos, Teresopolis.

Métodos:O TC6M foi realizado em corredor de 30 metros (protocolo da
AACVPR). A avaliagdo da for¢a de preensdo pelo dinamdmetro manual
eletronico DayHome, Modelo EH 101 (protocolo de Neder), no membro
superior dominante (AMSD). A forca respiratoria foi avaliada através de
manovacudmetro. A analise estatistica foi realizada através do teste de correlagdo
de Pearson, regressao linear e o valor de p<0,05 foi considerado significante.
Resultados: A DP6M foi de 356+£122m; a dMSD: 28,3+10,7Kg; Pimax:
-65+£35¢cmH20; Pemax: 66,9+31cmH20. Houve correlagdes significantes
entre: DP6M e AMSD: (1=0,60; p<0,05); DP6M e Pimax: (r=0,44; p<0,05) DP6M
e Pemax: (r=0,40;p<0,05) assim como entre Pimax e dMSD: (1=0,74; p<0,05).
Conclusdes: Os resultados demonstraram que os pacientes que obtiveram
maior DP6M apresentavam maior forga de preensdo e de Pimax e Pemax
e sugerem associagao entre a forga muscular e a tolerancia ao exercicio. E
necessario estabelecer um grupo controle a fim de verificar a magnitude
destes resultados.
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Avaliacido da associacdo entre a distincia percorrida em seis minutos
e qualidade de vida em pacientes portadores de insuficiéncia cardiaca
Bastos, A F, Mello, L, Maciel, L C, Mota, B A, Charles, N, Martins, W A,
Chermont, S S, Quintdo, M M P

Centro Universitario Serra dos Orgdos Teresépolis RJ BRASIL e
Universidade Federal Fluminense Niter6i RJ BRASIL

Fundamentos: O teste de caminhada de seis minutos (TC6M) ¢ aplicado
para avaliacdo da tolerancia aos esforgos, uma vez que ja foi demonstrado
por diversos estudos que a distancia percorrida em seis minutos (DP6M)
apresenta valor prognostico, sendo preditiva de mortalidade em pacientes com
insuficiéncia cardiaca (IC). O Questionario de Qualidade de Vida Minnesota
(QQVM) é uma importante ferramenta de avaliagdo da qualidade de vida e da
limita¢ao na capacidade de realizar atividades da vida diaria nessa populagao.
Objetivo: Avaliar a associa¢ao entre a DPO6M e o resultado do Questionario
de QQVM em pacientes com IC.

Delineamento: Estudo observacional, prospectivo e transversal.

Paciente ou Material: A amostra foi constituida por 36 pacientes portadores
de IC (17 mulheres), classes I e 1l de NYHA (New York Heart Association),
com idade de 62+15 anos, inseridos no programa de Clinica de Insuficiéncia
Cardiaca (CLIC), do Centro Universitario Serra dos Orgdos, Teresopolis.
Métodos: O TC6M foi realizado em um corredor de 30 metros, seguindo
o protocolo da American Association of Cardiovascular and Pulmonary
Rehabilitation (AACVPR). O QQVM ¢ composto por 21 perguntas relativas
a limitagdes que frequentemente estdo associadas com o quanto a IC impede
os pacientes de viverem como gostariam, onde a escala de respostas para
cada questdo varia de 0 a 5, onde o 0 representa sem limitagdes e o 5,
limitagdo maxima.

Resultados: A DP6M foi de 356+122m e a média do QQVM: 34+17pontos.
Houve correlagdo negativa entre a DP6M e a QQVM:-0,43.

Conclusdes: Neste estudo, os pacientes que percorreram uma maior DP6M
tiveram uma pontuagao menor no QQVM, retratando menor limitagao fisica
e uma qualidade de vida melhor. Desta forma, os pacientes que apresentam
menor capacidade funcional estariam indicados para programa de reabilitagao
com intuito de melhora na qualidade de vida.
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Avaliacdo da correlagio da distincia percorrida no teste de
caminhada de seis minutos e a dinamometria de preensiao em criancas
do ensino fundamental de uma cidade serrana.

Pacheco, V D, Charles, N, Mello, L, Bastos, A F, Maciel, L C, Souza, T
G, Silva, A C, Nogueira, L S, Chermont, S S, Quintdo, M M P
UNIFESO Teresopolis RJ BRASIL

Fundamentos: O teste de caminhada de seis minutos (TC6M) reflete
atividades da vida diaria e avalia capacidade funcional. A forca de
preensdo palmar ¢ utilizada como indicador da forga periférica.
Objetivo: Avaliar a correlagdo entre a distancia percorridano TC6M e a forga
de preensdo do membro superior (MS) em criangas do ensino fundamental.
Delineamento: Estudo observacional, prospectivo, transversal e
randomizado.

Paciente ou Material: 42 criangas do ensino fundamental de Teresopolis,
RJ (idade: 7 a 9 anos; ambos os sexos; 21 de escola publica).
Métodos: TCO6M realizado em corredor de 20 metros, velocidade
determinada pela crianga, sob incentivo verbal (protocolo ATS). Avaliagdo
da forga isométrica de preensdo através do dinamdmetro manual
eletronico DayHome, Modelo EH 101 (protocolo de Neder), considerado-
se o melhor de trés resultados. Apuragdo dos dados através do programa
ESBPODF Analysis Probabity Software 2.4.1 para determinacdo dos
parametros normais de acordo com a idade. Para analise da correlagdo
entre a distancia percorrida em seis minutos (DP6M) e a forga de preensdo
foi utilizado o teste de Pearson.

Resultados: A amostra somatoria das duas escolas mostrou correlagio entre
a forca de preensdo em ambas as maos e a DP6M (D=r: 0,60 e E=r: 0,50).
Conclusdes: As criangas com maior for¢a de preensdo foram aquelas
que tiveram melhor desempenho no TC6M. Conforme descrito com
adultos, a forca de preensdo palmar pode ter representatividade com
a forca periférica. Criangas com maior for¢a de preensdo poderiam
ter maior forga de impuls@o em membros inferiores, conferindo maior
distancia percorrida.
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Avaliacio da correlacio da cirtometria e circunferéncia abdominal em
criancas do ensino fundamental de uma cidade serrana.

Pacheco, V D, Charles, N, Mello, L, Bastos, A F, Maciel, L C, Souza, T G,
Silva, A C, Nogueira, L S, Chermont, S S, Quintdo, M M P

UNIFESO Teresopolis R BRASIL

Fundamentos: A cirtometria avalia a expansibilidade toraco-abdominal
durante os movimentos respiratorios enquanto a perimetria do abdome avalia
a circunferéncia abdominal (CA) e detecta presenca de gordura centripeta.
Objetivo: Avaliar a correlagdo entre a cirtometria nos momentos da inspiragao
(insp.) e da expiracdo (exp.) e a circunferéncia abdominal em criancas do
ensino fundamental.

Delineamento: Estudo observacional, transversal e randomizado.

Paciente ou Material: 42 criancas do ensino fundamental de Teresopolis, RJ
(idade: 7 a 9 anos; ambos os sexos; 21 de escola publica).

Métodos: Todas as medidas foram realizadas com a mesma fita métrica,
inelastica e flexivel. A cirtometria foi realizada nos niveis do angulo de Louis
(AL) e apéndice xifoide (AX), em trés tempos (eupnéia, insp. maxima e exp.
maxima) e a CA ao nivel da linha média entre o tltimo arco costal ¢ as cristas
iliacas durante a exp. em repouso, sem comprimir os tecidos.

Resultados: A amostra somatoria das escolas apresentou correlagdo durante
ainsp.: AL com a CA (r: 0,76) e CA com 0 AX (r: 0,74); e no momento exp.:
CA com AX (r: 0,70). Na amostra separada de criangas com sobrepeso/
obesidade houve correlagdo entre CA e AX no momento da exp. (r: 0,66) e
entre AL no momento da insp. com a CA (r: 0,77). Para analise da correlagao
entre cirtometia e CA foi utilizado o teste de Pearson.

Conclusdes: As criangas que apresentaram maiores valores para a mobilizagao
toracica ao nivel apical também apresentaram maiores valores de CA. De outra
forma, as criangas com maiores valores de CA tiveram correlagdo positiva
com a exp. na medida ao nivel do AX. Estes achados também se repetiram
na amostras isoladas de criangas com peso normal e criangas com sobrepeso/
obesidade. Estes resultados demonstram que as criangas apresentavam insp.
de predominio apical e maior movimento exp. abdominal, o que denota
talvez um aumento compensatorio a uma possivel diminui¢do da dindmica
diafragmatica prejudicada pelo aumento do volume abdominal.

Rev Bras Cardiol. 2010;23(Suppl A):82-87.
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Analise da oximetria de pulso no teste de caminhada de seis minutos
associada a tolerancia ao exercicio na insuficiéncia cardiaca com fragio
de ejecdo reduzida

Guilhon, S, S Lindemberg Lessa Malfacini, Quintdo, Ménica M P, S Bernardez
Pereira, Derossi, Milena, Chermont, S S, Mesquita, E T

Instituto Estadual de Cardiologia Aloysio de Castro Rio de Janeiro RJ BRASIL
¢ Universidade Federal Fluminense Niteroi RJ BRASIL

Introducio: Pacientes com Insuficiéncia Cardiaca (IC) apresentam dispnéia e
fadiga, com piora ao exercicio, diminuindo sua capacidade nas atividades da
vida diaria. O teste de caminhada de 6 minutos (Tc6m) possui valor preditor de
morbi-mortalidade nesses pacientes, e a distancia percorrida (Dp6m) tem valor
prognostico na IC. Os principais fatores para a interrupgdo do teste: dispnéia
e fadiga. O padrao de saturagdo de oxigénio na periferia (SpO2) associado a
esses sintomas durante o Tcoém ¢ ainda pouco estudado.

Objetivo: Analisar o perfil da SpO2 e a tolerancia ao exercicio em pacientes
ambulatoriais com ICC submetidos ao Tcom.

Métodos: Acompanhamento prospectivo, transversal, em 91 pacientes, 58
homens, média de idade=61+13 anos, com ICC, classificagio em NYHA (Il e
IIT), Fragdo de Ejecdo < 45%, compensados, IMC 25.3+4kgem?2. Foram FC,
PAS, PAD, FR, PAM, e SpO2, além da distancia percorrida e Escala de Borg. A
SpO2 foi registrada por um Oximetro de pulso digital. Para analise, os pacientes
foram alocados em 3 grupos de acordo com distancia percorrida, (G1 <350m, G2
>350m e <500m, G3 > 500m). A analise estatistica usada foi o Teste t-Students,
ANOVA e p=0,05 como significancia de comparagéo para os grupos.
Resultados: Os pacientes apresentaram significantes quedas na SpO2 nos 2°, 4°
e 6° (p=0,005). As variaveis apresentaram significancia durante o teste: FC (pré,
21+£5 bpm vs pos, 23,8 bpm). PAD e FC apresentaram respostas fisiologicas. G1
mostrou significante queda na SpO2 associada a distancia (SpO2 no 2° minuto;
pré=97=1 vs pos=91+7%%*). G2 mostrou significante queda na SpO2 associada
a distancia percorrida (SpO2 no 4° minuto; pré=97+1 vs p6s=96+2%%*). G3
mostrou significante queda na SpO2 associada a distancia percorrida (SpO2
no 2° minuto; pré=98+2 vs p6s=97+£2%%*); (*p=0,05).

Conclusiao: A SpO2 apresentou quedas significantes. Nos grupos G1 e G3
a mais expressiva queda foi no 2° minuto; no G2 isso ocorreu no 4° minuto.
Devera ser incluido um grupo controle e aumento na amostra.
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Avaliagdo da distincia percorrida no teste de caminhada de seis
minutos em criancas do ensino fundamental.

Pacheco, V D, Charles, N, Mello, L, Bastos, A F, Maciel, L C, Souza, T G,
Silva, A C, Nogueira, L S, Chermont, S S, Quintdo, M M P

UNIFESO Teresépolis R} BRASIL

Fundamentos: O teste de caminhada de seis minutos (TC6M) reflete as
atividades de vida diaria e avalia capacidade funcional submaxima em
diferentes faixas etérias.

Objetivo: Avaliar a correlagdo entre a distancia percorrida em 6 minutos
(DP6M) e o peso corporal de criangas do ensino fundamental.
Delineamento: Estudo observacional, prospectivo, transversal e randomizado.
Paciente ou Material: 42 criancas do ensino fundamental de Teresopolis,
RJ (idade: 7 a 9 anos; ambos os sexos; 21 de esc. publica).

Métodos: O TC6M foi realizado no ambiente da escola publica (ePub.) e
escola particular (ePart.), em um corredor de 20 metros, segundo protocolo
da ATS, com frases de incentivo. Peso corporal avaliado em balanca
mecanica (LXH-2016), aferida a cada pesagem e altura com trena Starrett,
Brasil. Ap6s o calculo do IMC, as criangas foram classificadas em 2 grupos:
peso normal (aqueles com IMC < percentil 85) e com sobrepeso/obesidade
(aqueles com IMC > percentil 85-95). Analise estatistica com teste t Student,
(p < 0,05 considerado significante). Teste de Pearson para correlagao.
Resultados- A amostra das duas escolas foi semelhante nos dados
antropométricos (Peso: ePub.=30+9kg vs 40+10 kg ePart.; Altura:
ePub.=130+8cm vs 137+8kg ePart; IMC ePib.=18+3Kg/cm? vs 21+4 Kg/
cm? ePart; Percentil: ePub= 58+35, ePart.= 57+36). Nédo houve diferenga
estatistica na DPO6M entre os grupos (ePub: 489+35m, ePart: 498+56m;
p=0,54), porém o grupo da ePart andou aproximadamente 19m a mais. A
amostra somatoria das duas escolas mostrou correlagdo para a DP6M e
criangas com sobrepeso/obesidade (1: 0,42), e entre altura e a DP6M (r: 0,26).
Conclusdes: As criangas que apresentaram maior percentil percorreram
uma maior DP6M. Este resultado inicialmente parece contrario a literatura,
entretanto as criangas que apresentaram maior média de peso, também tinham
maior média para altura, o que pode ter conferido um maior IMC e percentil.
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Avalia¢io da troca gasosa apés uso de circulaciio extra-corpdrea
em pacientes submetidos a cirurgia cardiaca

Luiz Fernando Machado, Patricia C. Mataruna, Guilherme Moreira
Ferraz, Beatriz Moreira Robert, Fernando Oswaldo Dias Rangel,
Bernardo Rangel Tura

Instituto Nacional de Cardiologia RJ] BRASIL e SOBRATI SP BRASIL

Resumo

Justificativa e Objetivos: A lesdo pulmonar aguda é uma condigdo
comum na evolugdo de pacientes submetidos a cirurgia cardiaca,
principalmente quando estes sdo submetidos a circulagdo extra-
corporea. Apesar de ser uma crenga comum, poucos estudo comprovam
associagdo entre tempo de circulag@o extra-corporea prolongada e a
lesdo pulmonar aguda. O presente estudo tem como objetivo analisar
aassociacdo entre o tempo de circulag@o extra-corporea e a ocorréncia
da lesao pulmonar aguda.

Métodos: Foram a analisados 91 pacientes operados no INC entre
novembro de 2007 e fevereiro de 2009 independente do tipo de cirurgia.
Os dados coletados destes pacientes foram tipo de cirurgia, idade média,
indice de massa corporal, tempo de CEC e relagdo PAO2/FIO2. Apods
isto foi realizada uma regressdo nao paramétrica entre o tempo de
circulag@o extra-corporea e a razdo PAO2/FIO2 .

Resultados: A regressdo ndo-paramétrica demonstrou uma associagao
entre o tempo de circulag@o extra-corporea maior que 120 minutos e a
ocorréncia de lesdo pulmonar aguda.

Conclusio: A associagdo entre o tempo de circulagao extra-corporea e
lesdo pulmonar aguda foi demonstrada e sdo necessario novos estudos
para avaliar se condutas profilaticas podem beneficiar os pacientes.
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Associacio hemodinamica e fisica no TC6M em adolescentes competidores
participantes de uma escola de iatismo

Varino, T, Pacheco, V D, Mello, L, Carvalho, I M, Furtado, I S, Quintao, M
M P, Hoffman, F K, Chermont, S S

Centro Universitario Serra dos Orgdos Teresopolis RJ BRASIL e Instituto
Rumo Nautico - Projeto Grael Niter6i RJ BRASIL

O teste de caminhada dos seis minutos (TC6M) avalia a capacidade funcional
submaxima e intera¢des cardiorrespiratorias em condigdes normais ou
patologicas. O TC6M pode ser aplicado em diferentes faixas etarias com o
mesmo proposito clinico que em adultos. A distancia percorrida em seis minutos
(DP6M) pode ser considerado prognostica quanto a capacidade funcional.
Objetivo: Determinar provaveis associagdes entre as variaveis hemodinamicas
e fisicas com a DP6M.

Delineamento: estudo prospectivo e transversal

Amostra: Quinze voluntarios adolescentes do sexo masculino pertencentes a
uma escola de iatismo em Niterdi, RJ, com idade: 15+1 anos; IMC: 22kg/m2
Métodos: As variaveis foram registradas antes e apos TC6M, e foram colhidas
as medidas de pressdo arterial (PA), freqiiéncia cardiaca de repouso (FCR),
freqiiéncia cardiaca (FC) no 1°(FCR1), 2° e 3° minutos pods teste, SpO2.
Para coleta das variaveis no TC6M foram utilizados: Escala Borg (fadiga
e dispnéia); Oximetro de pulso (healthdyne, USA); Frequencimetro (Polar
modelo F5), Esfigmomandémetro Aneroéide (Tycos).

Resultados: Os resultados do TC6M demonstraram uma DP6M de 619+51,
A diferenca da FC basal pela FC6° minuto, evidenciou um AFC no valor de
56+15bpm. Ocorreu também uma correlagao significante entre o AFC e a PAS
(r=0,54, p=0,01). Houve também correlacao entre o AFC e a FCR1 (r=0,53;
p=0,02), o possivel mais relevante resultado evidenciado pela correlagao
negativa entra a FCR1 e a DP6M (r= 0,63; p=0,0006)

Conclusido: Houve correlagdo entre AFC e PAS, com possivel aumento
do débito cardiaco. Esta associacdo pode sugerir um aumento do fluxo
sanguineo periférico e do VO2 pela musculatura periférica. Houve significante
correlagdo entre a DP6M e a FCRI1. Essa correlagdo pode estar evidenciando
que os individuos que percorreram maiores distdncias no TC6M, tiveram a
necessidade de maior ativagdo simpatica e maior tonus autondmico.

Rev Bras Cardiol. 2010;23(Suppl A):82-87.
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Os fatores de risco nio modificaveis e o desenvolvimento de
pneumonia associada a ventilacio mecdnica numa unidade
cardiointensiva particular.

Michelle V R Ferreira, Monclar Policarpo, Jordan Brust, Maira T Daumas,
Nagela S V Nunes, Angelo M D Candia, Valdenia P Souza, Gilberto A
M Souza, Joelma D Rocha

Hospital de Clinicas de Niteroi R BRASIL

Introducio: A pneumonia associada a ventilagdo mecanica (PAV)
ocorre com frequéncia em pacientes internados em unidades de terapia
intensiva. Tornou-se alvo de estudo por aumentar sensivelmente os custos
hospitalares, os tempos de ventilagdo mecanica (VM) e internagdo e a
taxa de mortalidade.

Objetivo: identificar o perfil de pacientes que desenvolvem PAV em uma
unidade cardiointensiva particular.

Materiais e Métodos: estudo observacional que analisou durante trés
meses o tempo de VM, a incidéncia de PAV neste periodo e os seus fatores
de risco ndo modificaveis, que incluiam idade, presenca de diabetes
mellitus (DM), hipertensdo arterial sistémica (HAS), insuficiéncia
cardiaca (IC) e/ou doenga pulmonar prévia (DPP). A propor¢ao entre o
fator causal mais comum encontrado (tempo de VM) e a ocorréncia de
PAV foi analisada pelo teste do qui-quadrado.

Resultados: foram incluidos 15 pacientes (68+18 anos) em VM, sendo que
4 (27%) desenvolveram PAV. Todos os pacientes com PAV apresentaram
um tempo prolongado de VM (acima de 10 dias), além da presenca
marcante de fatores de risco ndo modificaveis (75% apresentaram, pelo
menos, 3 fatores de risco). O tempo de VM demonstrou ter uma maior
relagdo causal com o desenvolvimento de PAV (p=0,0001).
Conclusfo: a presenca de fatores de risco ndo modificaveis nos
pacientes submetidos @ VM pode ter contribuido para o desmame dificil
e, consequentemente, uma maior incidéncia de complicagdes, como a
PAYV, prolongando, assim, o tempo de permanéncia desses pacientes na
unidade cardiointensiva.
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