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Destaques

» Ainsuficiéncia cardiaca decorrente da cardiomiopatia chagasica pode
levar a uma diminuicdo da fun¢do pulmonar.
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» O teste de caminhada de 6 minutos (6MST) é uma ferramenta
promissora para avaliar a capacidade submaxima na insuficiéncia
cardiaca.

+ Aavaliacdo da fun¢do pulmonar é necessaria para fundamentar a
prescri¢do de exercicios.

Resumo

Fundo

Com a evolugdo da cardiomiopatia chagasica crénica (CC) e a progressao para insuficiéncia cardiaca

(IC), os pacientes podem apresentar declinio na forca muscular inspiratéria, na fun¢ao pulmonar e
na capacidade funcional.

Objetivo

Comparamos a funcdo respiratéria e a capacidade funcional submaxima em pacientes com CC com e
sem IC.

Meétodos

Este estudo observacional transversal foi realizado com pacientes com insuficiéncia cardiaca (IC)
divididos em dois grupos: CCG (grupo sem IC, n = 28) e HFG (grupo com IC, n = 27). Foram avaliados
a espirometria (percentual da capacidade vital forcada prevista [CVFp], volume expiratério forcado
no primeiro segundo da CVF [VEF1p y, fluxo expiratdrio for¢ado entre 25% e 75% da CVF [FEF25-75 4
p ] e ventilacdo voluntaria maxima [VVMp]) e a capacidade funcional submaxima (teste de esfor¢o
de seis minutos: 6MST). Foram realizados testes de Mann-Whitney (comparac¢do da func¢do
pulmonar e da capacidade funcional entre os grupos) e regressao linear (associacdo entre a presenca
de IC e outras variaveis).

Resultados

Incluimos 55 participantes, com idade mediana de 67 anos (56,25-71,75) e 54,55% do sexo
masculino. Dislipidemia foi a comorbidade mais recorrente (49,09%). O grupo com hiperlipidemia
apresentou valores de CVF ( p = 0,000), VEF1 ( p = 0,011), FEF 25_75 4 ( p = 0,017) e VVM ( p = 0,003)
inferiores aos do grupo controle. O ppFVC ( B=-18,95; P=0,000), o ppFEV ; ( B=-16,29; P=0,021), 0
ppFEF 35_759 ( B=-19,57; P=0,014), o ppMVV ( B=-16,59; P=0,003) e 0 6MST ( B=-17,13; P =
0,034) foram associados negativamente a presenca de IC.

Conclusao

Nossos dados sugerem que a funcao pulmonar comprometida, compativel com um padrdo pulmonar
restritivo, esta presente em adultos com CC e IC.

< | anterior Préximo | >

https://www.sciencedirect.com/science/article/pii/S0147956324001985?via%3Dihub 2/19


https://www.sciencedirect.com/science/article/pii/S0147956324002012
https://www.sciencedirect.com/science/article/pii/S0147956324001997
https://www.sciencedirect.com/topics/medicine-and-dentistry/chagas-cardiomyopathy

11/11/2025, 12:02 A insuficiéncia cardiaca associada a cardiomiopatia chagasica cronica aumenta o risco de comprometimento da fungdo pulm...

Palavras-chave

cardiomiopatia chagasica; Espirometria; Capacidade funcional submaxima; Teste de degrau de seis
minutos; Func¢do pulmonar

Lista de abreviaturas

6MST, Teste de degrau de 6 minutos; IMC, indice de massa corporal; CC, cardiomiopatia chagastrica
cronica; CCG, grupo composto por participantes com CC sem insuficiéncia cardiaca; CPET, testes de
exercicio cardiopulmonar; FEF 55_754, Fluxo expiratério forcado entre 25% e 75% da CVF (Capacidade
Vital Forcada); FEV ;1 [FVC, Relacdo entre VEF1 . CVF; FEV 1, volume expiratério forcado no primeiro
segundo de CVF; FVC, capacidade vital forcada; HF, insuficiéncia cardiaca; HFG, grupo composto por
participantes com CC com insuficiéncia cardiaca; LV, ventriculo esquerdo; FEVE, fracdo de ejecdo do
ventriculo esquerdo; MVV, ventilacao voluntaria maxima; NYHA, Associacao Cardiaca de Nova York;
PPFEF ,5_75 4, porcentagem prevista do fluxo expiratério for¢ado entre 25% e 75% da CVF; ppFEV 4
[FVC, porcentagem prevista da relacdo entre VEF1 . CVF; ppFEV 1, porcentagem prevista do volume
expiratorio forcado no primeiro segundo da CVF; ppFVC, porcentagem prevista da capacidade vital
forcada; ppMVV, porcentagem prevista da ventilacdo voluntaria maxima; UDS, namero de ciclos de
subida e descida; VO 5, consumo de oxigénio

Introducgdo

Grandes esforcos tém sido feitos para controlar a transmissdo da doenca de Chagas nas Gltimas

décadas. No entanto, a intensa mobilidade geografica humana ao longo dos anos, a vulnerabilidade
socioecondmica e a crescente importancia das vias de transmissao ndo vetoriais dificultam o
controle eficaz da doenca de Chagas, ' que permanece incluida no grupo de doencas negligenciadas
da Organizacdo Mundial da Satide.2 A doenca de "23 afeta cerca de 6 a 8 milhdes de pessoas em
todo o mundo e é considerada endémica em 21 paises do continente latino-americano.3 No Brasil |
estima-se que de 1,9 a 4,6 milhdes de pessoas estejam infectadas com o T. cruzi , '+ * © 0rganismo causador
da doenca de Chagas, o que representa um elevado nimero de 6bitos.2**

Durante a fase cronica da doenga de Chagas, que pode durar décadas, aproximadamente 20% a 30%
dos pacientes desenvolvem complicacdes cardiacas, ° também conhecidas como cardiomiopatia
chagasica cronica (CC). O envolvimento cardiaco na CC inclui uma gama de manifestacoes, desde a

presenca de anormalidades eletrocardiograficas assintomaticas até manifestacdes graves, como
insuficiéncia cardiaca (IC), complicacdes tromboembélicas , arritmias ventriculares e morte sdbita.6

De acordo com a Sociedade Brasileira de Medicina Tropical , a classificacdo da CC inclui trés estagios
sem IC (Estagio A, sem disfuncao sistélica global do ventriculo esquerdo (VE) ou anormalidades da
motilidade da parede do VE; Estagio B1, anormalidades da motilidade da parede do VE com ou sem
disfuncao sistélica leve do VE (fracdo de ejecdo do VE (FEVE) > 45%); Estagio B2, disfuncao sistélica
moderada ou grave do VE com EVE < 45%) e dois estagios com IC (Estagio C, IC compensada; e
Estagio D, IC refrataria) '

Pacientes com cardiomiopatia constritiva (CC) podem apresentar sintomas associados a reducdo da
capacidade funcional , como intolerdncia ao exercicio e dificuldade na realiza¢do de atividades da
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vida diaria, com impacto significativo na_qualidade de vida . <sup> 7</"P> Alteracdes na funcdo
pulmonar sugerem pior prognostico em pacientes com cardiopatias de diferentes etiologias,<sup> 8
</sup> jncluindo CC. “SUP> 9</suP> A deteccdo de alteracdes na funcdo pulmonar nos estagios iniciais da
CC pode sugerir abordagens terapéuticas especificas e individualizadas, incluindo reabilitacao
cardiaca e respiratéria.<sup>7,8,9,10,11,12</sup> Portanto , o presente estudo teve como objetivo
comparar a funcdo respiratéria e a capacidade funcional submaxima em pacientes com CC com e

sem insuficiéncia cardiaca (IC).

Meétodos

Desenho do estudo

Este estudo observacional transversal foi conduzido com pacientes com doenca de Chagas

acompanhados no ambulatério do Instituto Nacional de Infectologia Evandro Chagas (INI), Fundagao
Oswaldo Cruz (Fiocruz). A aprovagado ética foi obtida do comité de ética institucional (CAAE:
55959422.9.0000.5262) em 13 de junho de 2022. Todos os pacientes foram convidados a participar e
assinaram um termo de consentimento livre e esclarecido antes da avaliacdao, em conformidade com
a Resolucio n? 466 do Ministério da Satide do Brasil, de 12 de dezembro de 2012.<sup> 13 </sup>

Populac¢do

Pacientes adultos (maiores de 18 anos) de ambos os sexos, com acompanhamento regular no
ambulatério do INI/Fiocruz e diagnéstico de doenca de Chagas cronica (confirmada por pelo menos

dois testes sorolégicos reativos diferentes) com CC confirmada por avaliagdo cardioldgica clinica,
foram elegiveis para o estudo. De acordo com a Sociedade Brasileira de Medicina Tropical , a

classificacdo da CC inclui trés estagios sem IC (Estagios A, B1 e B2) e dois estagios com IC (Estagios C
e D), conforme detalhado anteriormente.<sup> ! </suP>

Excluimos pacientes com insuficiéncia cardiaca refrataria (estagio D da CC), pacientes com
descompensacdo de insuficiéncia cardiaca nos Gltimos trés meses (presenca de instabilidade
hemodinamica e necessidade de hospitalizacdo), processos infecciosos agudos, limitacoes

neuromusculares, condi¢des cognitivas e sistémicas que impediram ou limitaram a realizacdo dos
testes de avaliacdo, outras etiologias de doenca cardiaca , doenca obstrutiva e/ou restritiva de origem

respiratoéria, participacdo em treinamento muscular respiratério ou reabilitacao cardiaca e falta de
imunizacdo completa para o_coronavirus .

O recrutamento e a coleta de dados ocorreram entre janeiro e junho de 2023. Os pacientes com CC
foram identificados por meio de consultas médicas previamente agendadas, acessadas através de
prontudrios eletronicos . No dia da consulta, os pacientes elegiveis foram convidados e, em caso de
aceitacdo, assinaram o termo de consentimento livre e esclarecido e tiveram seus dados coletados.
Essa estratégia foi adotada para evitar maiores deslocamentos e movimentag¢do de voluntarios apds
0 pico da pandemia de COVID-19. Os participantes foram divididos de acordo com suas
caracteristicas clinicas em CCG, um grupo composto por participantes com CC sem IC, e HFG, um
grupo composto por participantes com CC com IC (fase avan¢ada e com IC compensada - estagio C).

Avaliacdo dos resultados
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A avaliacdo hemodindmica foi realizada por meio da analise dos sinais vitais (pressdo arterial,
frequéncia cardiaca, frequéncia respiratoria e saturacao periférica de oxigénio). A frequéncia
cardiaca e a saturacdo periférica de oxigénio foram analisadas por oximetria de pulso . As medidas

antropométricas incluiram a afericdo da altura e do peso. A altura foi medida utilizando um
estadidometro graduado em centimetros, e o peso dos voluntarios foi medido utilizando uma balanga
antropométrica de plataforma (Welmy® W 200, Brasil).O indice de massa corporal(IMC) foi

calculado dividindo-se o peso pelo quadrado da altura.

Utilizando um esfigmomandémetro aneréide , a pressdo arterial foi medida pelo método indireto com

a técnica auscultatéria e avaliacdo do ruido de Korotkoff.<sup> 4</s"P> Todos os pacientes realizaram
eletrocardiograma e ecocardiograma como parte de sua avaliacdo clinica de rotina , com analise da
FEVE ( fracdo de ejecdo do ventriculo esquerdo), preferencialmente pelo método de Simpson. O

médico assistente classificou a CC (classificacdo cardiaca) utilizando dados clinicos,
eletrocardiograficos e ecocardiograficos. Para pacientes com IC (insuficiéncia cardiaca), a classe
funcional atual (avaliada no prontuario médico) foi identificada de acordo com a classificacdo da
New York Heart Association (NYHA) como Classe I (auséncia de sintomas e limitacdo nas atividades
rotineiras), Classe II (sintomas leves e limita¢Ges nas atividades rotineiras e confortaveis em
repouso), Classe III (limitacdo significativa nas atividades menos rotineiras com o desenvolvimento
de sintomas) ou Classe IV (limitacdes graves e sintomas presentes mesmo em repouso).<sup> 1></sup>

A funcdo respiratoéria foi analisada por meio de espirometria (Spirobank II), durante a qual foram

quantificados os valores das variaveis expiratoriascapacidade vital forcada(CVF),volume expiratério

forcadono primeiro segundo da CVF (VEF1),ygr1/CVF efluxo expiratoério forcadoentre 25% e 75% da
CVF (FEF25-75 . Além disso,a ventilagdo voluntdria maxima(VVM), uma varidvel inspiratoria,
também foi analisada. Os valores previstos das varidveis expiratorias e inspiratérias foram
fornecidos pelo software (Medical International Research) do_espirdmetro com base em informacgées
antropomeétricas solicitadas, como sexo, altura, idade e namero de macos de cigarros consumidos
por dia (para fumantes) e expressos em condicdes BTPS (Padrdo de Temperatura e Pressao Corporal).
Para aavaliacdo clinicade cada grupo individualmente, foram utilizados os seguintes padroes e

pontos de corte: (1) padrdo normal, caracterizado por CVF e VEF1,¢m.de 80% do previsto erelacdao
VEF1/CVF acima de 70% do previsto.ygpynormal ou minimamente reduzido, CVF abaixo de 80% do
previsto erelacdo VEF1/CVF normal ou acima de 70% do previsto; (3) padrao obstrutivo,
caracterizado por VEF1 3p,ix0de80% do previsto, CVF normal ou reduzida eygr1/CVF abaixo de 70% do
previsto. ' Além disso, FEF,5_75 5 221X € 65 9 do previsto foram considerados valores espirométricos
anormais. 7 Os procedimentos técnicos e os critérios deacejtabilidade e reprodutibilidade foram realizados de
acordo com as normas recomendadas e atualizadas pela American Thoracic Society '8 e pelas
normas brasileiras. 192% Os dados foram transportados e armazenados em um microcomputador
para posterior analise.

A capacidade funcional submaxima foi avaliada utilizando o teste de degrau de 6 minutos (6MST),

realizado sobre uma plataforma de 20 cm de altura, 75 cm de largura e 40 cm de profundidade. Os
voluntarios foram instruidos a subir e descer da plataforma e podiam iniciar a subida com o membro
inferior com o qual se sentissem mais confortaveis, sem o auxilio das mdos. O avaliador ndo utilizou
palavras de incentivo, apenas a frase padrdo: “Vocé esta indo bem”, e informou quantos minutos
restavam para o final do teste, conforme recomendado pela ATS para o teste de caminhada de 6
minutos (TC6M).<sup> 21</s'P> Quando necessario, o voluntario podia reduzir a velocidade de subida
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e descida, parar, sentar-se ou apoiar-se na plataforma, mas sem interromper a contagem do tempo.
22,23 0 niimero de ciclos de subida e descida (CSD) foi quantificado [subir e descer = 1 passo], assim
como o numero de paradas, para todos os participantes durante os 6 minutos do teste, a fim de
estimar o pico de VO2 ( consumo de oxigénio) por meio da equacdo proposta por Ritt et al. 240 teste
de caminhada de 6 minutos (TC6M) demonstrou ser um teste de capacidade funcional confiavel e
valido em pacientes com insuficiéncia cardiaca. %2 O ponto de corte mais preciso para o TC6M para
predizer um pico de VO2 » 20 mL/kg/min foi acima de 105 passos. As equacdes utilizadas para
estimar o pico de VO2 foram : [19,6 + (0,075 * CSD) - (0,10 * idade)] para homens e [19,6 + (0,075 *
CSD) - (0,10 * idade) - 2] para mulheres. 24

Viés
Para controlar o viés de observacdo e medicao, um profissional treinado utilizou um protocolo

sistematizado e instrumentos calibrados para a coleta de dados. Um segundo pesquisador, que
desconhecia a identidade dos participantes, realizou a analise dos dados.

Calculo do tamanho da amostra

O célculo do tamanho da amostra baseou-se no estudo publicado por De Morais et al., * que avaliou a
diferenca na porcentagem da CVF ( p = 0,005) entre pacientes com doenca de Chagas com (82,89 +

13,83) e sem CC (94,16 £ 14,79). O tamanho da amostra foi calculado para o desfecho primario
considerado no presente estudo (porcentagem da capacidade vital forcada prevista). Calculando um
risco tipo I de 5%, um risco tipo Il de 10% e aumentando o tamanho em 20% devido a possiveis perdas
de seguimento e recusas, foram necessarios 27 individuos em cada grupo para a realizacdo deste
estudo.

Analise estatistica

A analise descritiva dos dados consistiu na estimativa das medianas (intervalo interquartil de 25-
75%) para as variaveis continuas e da frequéncia absoluta (percentagens) para as variaveis
categoricas. As medianas de sexo, idade, IMC, variaveis espirométricas (CVF, VEF1 VEF1 | CVF, FEF
25-75% » MMV e seus respectivos percentis previstos de CVF, VEF1 | VEF1 | CVF, FEF »5.75 € MMV) e do
teste de 6 minutos (6MST) entre os grupos CCG e HFG foram comparadas utilizando o teste de
Mann-Whitney, enquanto as frequéncias foram comparadas utilizando o teste exato de Fisher . Uma

analise de cada grupo separadamente também foi realizada para fins clinicos, a fim de compreender
o comportamento das variaveis espirométricas de cada grupo em relagdo aos valores previstos, bem
como a interpretacdo dos padroes de funcdo pulmonar (normal, restritivo e obstrutivo). Também

comparamos os grupos em relacdo as variaveis de capacidade funcional.

Foi realizada andlise de regressao linear (varidveis continuas) para verificar associagoes entre a
presenca de insuficiéncia cardiaca (varidvel independente) e a capacidade funcional respiratéria e
submadxima (varidveis dependentes), ajustadas para a idade. Todas as andlises foram realizadas com o
software Stata 13.0, considerando um nivel de significancia de P < 0,05.

Resultados
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O fluxograma do estudo é apresentado na Figura 1. Durante o recrutamento, avaliamos a
elegibilidade de 140 pacientes por meio da revisdo de prontuarios eletronicos . Destes, 79

apresentavam um ou mais critérios de exclusdo e quatro recusaram-se a participar do estudo. Os 57
restantes foram divididos em dois grupos, de acordo com os estagios da CC (grupos CCG e HFG). Dos
29 participantes incluidos no grupo HFG, dois ndo conseguiram concluir os testes devido a
comprometimento cognitivo (coordenacdo). Assim, 27 participantes do grupo HFG e 28 do grupo

CCG foram analisados.

Screened (n=140)

Not included (n=79)
Pulmonary disease (n=19)

Neuromuscular and cognitive | ¢
limitations (n=31) Exclusion and refusal
Non-Chagas heart disease (n=14) (n=6)
Clinical decompensation (n=15) »| Inability to perform the
tests (n=2)
Refusal (n=4)

v

Included (n= 55)

Y
CCG (n=28) HFG (n=27)

Baixar: Baixar imagem em alta resolugdo (369 KB)

Baixar: Baixar imagem em tamanho real

Figura 1. Fluxograma dos pacientes ao longo do periodo do estudo. CCG: grupo composto por
participantes com cardiomiopatia chagasica cronica sem insuficiéncia cardiaca; HFG: grupo
composto por participantes com cardiomiopatia chagasica cronica com insuficiéncia cardiaca.

A amostra total consistiu em pacientes com idade mediana de 67 anos (56,25-71,75), a maioria
homens (54,55%) e classificados como com sobrepeso, com IMC mediano de 26,56 kg/m? ( 23.89-30.86).
Afracdo de ejecdo do ventriculo esquerdo (FEVE) da amostra total foi de 49,00% (33,00-64,00), sendo
a dislipidemia a comorbidade mais recorrente (49,09%). Os grupos foram considerados homogéneos
em termos de idade e sexo. O grupo CCG foi composto por pacientes com estagio A (46,43%) e
estagio B1 (53,57%), com FEVE de 64,00% (54,50-71,50), enquanto o grupo HFG consistiu em 27
pacientes com CC estagio C e FEVE de 33,00% (29,00-44,00). A classe Il da NYHA foi observada em
44,44%, seguida pela classe Il em 33,30% e, em seguida, pela classe I em 22,22%. A FEVE do grupo
HFG foi significativamente menor em compara¢do com o grupo CCG ( P=0,000) ( Tabela 1 ).
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Tabela 1. Caracteristicas dos participantes incluidos no estudo.

No total CCG HFG Valor de p
(n=55) (n=28) (n=27)
Homens (%) 54,55 (30) 50,00 (14) 59,26 (16) 0,591
Idade (anos) 67,00 68,00 65,00 0,550
(56,25-71,75) (57,00-73,50) (56,00-71,00)
Fumantes (%) 9.09 (5) 10.71 (3) 741 (2) 1.000
IMC (kg/ ™) 26,56 27,59 26.23 0,178
(23,89-30,86) (25,03-31,99) (23.24-30.17)
Classificacdo CC (%)
Etapa A 23,64 (13) 46,43 (13) - -
Estagio B1 27.27 (15) 53,57 (15) - -
Estagio C 49,09 (27) - 100,00 (27) -
NYHA (%)
EU - - 22.22 (6) -
I - - 44,44 (12) -
111 - - 33,30 (9) -
FEVE (%) 49,00 64,00 33,00 0,000
(33,00-64,00) (54,50-71,50) (29,00-44,00)
Comorbidades (%)
Dislipidemia 49,09 (27) 53,57 (15) 44,44 (12) 0,593
SAH 41,82 (23) 53,57 (15) 29,63 (8) 0,102
Diabetes Mellitus 20,00 (11) 17,86 (5) 22.22(6) 0,746
Evento cardioembélico 10,91 (6) 10.71 (3) 1111 (3) 1.000
Obesidade 32,73 (18) 39.29 (11) 25,93 (7) 0,391

Os dados sdo apresentados em mediana (intervalo interquartil de 25-75%) ou porcentagem (frequéncia

absoluta), obtidos de voluntarios com CC. CCG: grupo composto por participantes com cardiomiopatia

chagasica cronica sem insuficiéncia cardiaca; HFG: grupo composto por participantes com cardiomiopatia

chagasica cronica com insuficiéncia cardiaca; IMC: indice de massa corporal; CC: cardiomiopatia chagasica;

NYHA: New York Heart Association; FEVE: fracdo de ejecdo do ventriculo esquerdo; HAS: hipertensdo arterial

sistémica . Os valores de p destacados em negrito representam uma diferenca estatisticamente significativa

entre os grupos ( p <0,05).

A comparacao das variaveis de funcao pulmonar e capacidade funcional submaxima entre os grupos

esta representada na Tabela 2. Observou-se uma reducdo significativa no ppFVC ( p = 0,000), ppFEV1
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(P =0,011), ppFEF 575 % ( p=0,017) e ppMVV ( p = 0,003) no grupo HFG em comparag¢do com o
grupo CCG ( Tabela 2 ). Nao houve diferenca significativa entre os grupos em relacao as variaveis
ppFEV1  FVC e 6MST ( Tabela 2 ). Avaliando cada grupo separadamente, observamos a presenca de
ppFEV1 normal ( 80,97%), ppFVC abaixo de 80% do previsto (76,36%) e ppFEV1/FVC aumentado (
99,60%) no grupo HFG, o que sugere um padrdo restritivo nesses voluntarios ( Tabela 2 ).
Adicionalmente, o ppFEF 55_75 ¢ foi normal na maioria dos participantes do grupo CCG (97,77%) e do
grupo HFG (77,82%), e em ambos os grupos, os valores de ppMVV foram superiores a 70% do valor
previsto. O grupo HFG apresentou, ao final do teste de esfor¢o de 6 minutos (6MST), uma UDS
mediana (95 ciclos) abaixo do ponto de corte proposto para atingir um VOz2 p;c, > 20 mL/kg/min (105
ciclos), apesar de ter atingido uma mediana de VOz2 pico estimado g 20,13 mL/kg/min. As variaveis
hemodinamicas permaneceram estaveis antes e depois dos testes de avaliacdo, e nenhuma

complicacgdo foi observada.

Tabela 2. Variaveis da fun¢ao pulmonar e da capacidade funcional submaxima.

CCG HFG Valor de p
(n=28) (n=27)
Espirometria
FVC (L) 2,81(2,52-3,73) 2,81(1,96-3,27) 0,256
pPpFVC (%) 90,97 (80,45-105,35) 76,36 (61,36-85,78) 0,000
VEF { (L) 2,18 (1,89-2,87) 2,28 (1,42-2,58) 0,270
ppFEV { (%) 91,31 (83,91-104,10) 80,97 (61,36-94,44) 0,011
FEV ; [FVC 80,15 (76,20-82,90) 79,80 (74,80-82,60) 0,533
pPpFEV ¢ [FVC (%) 100,61 (93,79-108,09) 99,60 (95,39-104,82) 0,614
FEF 55_75 9 (L[s) 2,41 (1,67-2,79) 1,86 (1,27-2,69) 0,119
PPFEF »5_75 % (%) 97,77 (67,01-112,16) 77,82 (51,93-90,85) 0,017
MVV (L/min) 76,50 (69,50-97,15) 79,80 (47,30-90,30) 0,266
pPpMVV (%) 75,19 (65,79-84,89) 62,15 (46,26-72,29) 0,003
6MST

UDS 106,00 (94,50 - 126,00) 95,00 (76,00-110,00) 0,077

Carga de trabalho (watts) 253,67 (200,94-305,48) 193,93 (152,58-321,91) 0,123

Paradas niimero 0,50 (0,00-2,50) 2,00(0,00-3,00) 0,057

Pico estimado de VO2 ( mL/kg/min) 20,00 (18,33-21,56) 20.13 (17.28-21.23) 0,556

Os dados sdo apresentados como mediana (intervalo interquartil de 25-75%) obtidos de voluntarios com CC.
CCG: grupo composto por participantes com cardiomiopatia chagasica crénica sem insuficiéncia cardiaca; HFG:
grupo composto por participantes com cardiomiopatia chagasica crénica com insuficiéncia cardiaca; CVF:
capacidade vital forcada; CVFpp: percentual da CVF prevista; VEF1 . volume expiratério for¢cado no primeiro

segundo; VEF1pp . percentual do VEF1 previsto , VEF1pp ; CVFpp: percentual do VEF1 | CVF previsto; FEF 55_75 4
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: fluxo expiratorio forcado entre 25 e 75% da CVF; FEF 5_75 % pp: percentual do FEF 25-75 % Previsto ; VVM: ventilagdo
voluntaria maxima; VVMpp: percentual da VVM prevista; UDS: ciclos de subida e descida de degraus; 6MST:
teste de degrau de seis minutos; VO2 de pico estimado . consumo maximo de oxigénio estimado. Os valores de

p destacados em negrito representam diferencas estatisticamente significativas entre os grupos ( p < 0,05).

A andlise de regressdo linear , usando IC como variavel dependente ajustada para a idade, mostrou
que a IC de origem da doenca de Chagas foi negativamente associada as porcentagens alcangadas
dos valores previstos de CVF ( B=-18,95; P=0,000), VEF1 ( B =-16,29; P=0,021), FEF 35_75% ( B =
-19,57; P=0,014), VVM ( B=-16,59; P = 0,003) e UDS ( B =-17,13; P=0,034) ( Tabela 3 ).

Tabela 3. Regressdo linear entre a presenca de IC (variavel independente) com a capacidade funcional
respiratoria e submaxima (variaveis dependentes), ajustada para a idade.

B [IC 95%] Valor de p
FVC (L) -0,40 -0,85 - 0,06 0,084
PpFVC (%) -18,95 -28,56 - 9,34 0,000
VEF 4 (L) -0,30 -0,67 - 0,66 0,105
PPFEV (%) -16,29 -30,00 - 2,58 0,021
FEV ; [FVC -1,72 -8,25-4,82 0,600
PPFEV ; [FVC (%) -2,00 -10,11 - 6,12 0,624
FEF 55_75 % (L/s) -0,39 -0,87 - 0,08 0,104
PPFEF 35_75 % (%) -19,57 -34,96 - -4,17 0,014
MVV (L/min) -11,08 -23,64 - 1,47 0,082
pPpPMVV (%) -16,59 -27,23 - -5,95 0,003
UDS -1713 -32,87 --1,38 0,034
Carga de trabalho (watts) -41,32 -91,66 - 9,03 0,106
Paradas niimero +0,97 -0,11 - 2,05 0,077
Pico estimado de VO2 ( ml/kg/min) -1,10 -2,44 - 0,23 0,103

CVF: capacidade vital forcada; CVFpp: percentual da CVF prevista; VEF1 . volume expiratério forcado no
primeiro segundo; VEF1pp . percentual do VEF1 previsto . VEF1pp ; CVF: percentual do VEF1/CVF previsto . FEF
25-75 % - fluxo expiratorio forcado entre 25 e 75% da CVF; FEF »5_75 4 pp : percentual do FEF 35_75 % previsto; vvM:
ventilagio voluntaria maxima; VVMpp: percentual da VVM prevista; UDS: ciclos de subida e descida de degraus; 6MST: teste de degrau de seis
minutos: vo2 de pico estimado : consumo maximo de oxigénio estimado. Os valores destacados em negrito

representam significancia estatistica ( p <0,05).

Discussao

O principal achado do nosso estudo foi uma reducdo da fun¢do respiratéria, mas sem diferencas na
capacidade funcional submaxima no grupo HFG, um grupo de pacientes com cardiomiopatia
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chagasica cronica e insuficiéncia cardiaca. Além disso, as alterac¢des da funcao respiratéria no grupo
HFG sugerem a presenc¢a de um padrdo pulmonar restritivo. A presenca de insuficiéncia cardiaca foi
associada a diminuicdo da funcdo respiratéria e da capacidade funcional submaxima em pacientes
com doenca de Chagas.

Durante a progressdo da CC, pode ocorrer uma resposta inflamatoéria intensa, com alteracoes
metabdlicas e estruturais, levando a reducdo da tolerancia ao exercicio e a fadiga, o que influencia
negativamente a capacidade funcional.<sup> 2> </sup> A fraqueza da musculatura inspiratéria , que
pode estar associada a reducdo da CVF, do VEF<sub> ; </sub> e da rela¢do VEF<sub> 1 </sub>/CVF,
também é descrita na literatura em pacientes com CC e IC.<sup> 2°:26</sup> Essas alteracdes podem
contribuir para um ciclo vicioso na CC. Portanto, a possibilidade de alteracdes na capacidade
funcional e fraqueza da musculatura inspiratéria em pacientes com CC e IC reforca a necessidade de
compreender e avaliar a funcdo respiratéria nesses pacientes, especialmente naqueles em estagios
iniciais da CC.

A funcao respiratéria avaliada por espirometria é o exame padrao-ouro, segundo a Sociedade
Americana de Térax/Sociedade Respiratéria Europeia (ATS/ERS).18 A espirometria, um método
pratico e de facil aplicacdo, é bem tolerada por pacientes com cardiopatias para detectar fluxos e
volumes pulmonares, bem como a presenca de padrdes restritivos ou obstrutivos.8 - Em relacdo as
caracteristicas dos padroes pulmonares diagnosticados por espirometria, o padrdo normal apresenta
CVF e VEF1 5cima de 80% do previsto e relacdo VEF1 / cyr acima de 70% do previsto.'6 Recentemente, o
Grupo de Trabalho da ATS/ERS publicou uma atualiza¢do da recomendacdo para espirometria,
alertando que a espirometria isoladamente ndo deve ser utilizada para avaliar e diagnosticar uma
condicio patolégica especifica. Em vez disso, o 5 9¢ funcio pulmonar deve ser utilizado
considerando a variabilidade biol6gica associada a aspectos clinicos e fisiopatolégicos, tornando a
avaliacdo mais abrangente.28 No presente estudo, nossa intencdo foi avaliar exclusivamente a funcdo
respiratéria e ndo diagnosticar qualquer doenca pulmonar , justificando o uso da espirometria

isoladamente. Em nosso estudo, optamos por avaliar os pontos de corte por meio do valor previsto,
considerando que os poucos estudos sobre espirometria na populacao com CC, bem como em outras
doencas cardiacas de origem ndo chagasica, utilizaram os valores previstos em suas analises,

permitindo uma comparacdo direta de nossos resultados com esses poucos estudos anteriores.

Até onde sabemos, nenhum estudo anterior comparou a funcdo respiratéria entre voluntarios com
CC com e sem IC. Dois estudos anteriores avaliaram a fun¢do pulmonar de pacientes com CC. 5P~
9,30 </sup> De Morais et al.<sup> ?</s"P> observaram funcdo pulmonar reduzida (CVF e VEF<sub> ;
</sub> ) no grupo CC em comparagdo com o grupo com doenca de Chagas (sem forma cardiaca).
Nenhuma informacao detalhada sobre o grupo CC (estagio, presenca de IC ou valores de FEVE) foi
fornecida. No estudo de Baido et al.,<sup> 29</sUP> os autores observaram funcio pulmonar reduzida
apenas no grupo com IC de outras etiologias, em relacdo aos grupos controle saudavel e CC, embora
os valores de FEVE no grupo CC fossem compativeis com os valores de IC e controle dentro da faixa
de normalidade.

Observamos reducdo da CVF e relacdo ygg; /[CVF normal/aumentada no grupo com IC, sugerindo um
padrao restritivo, de acordo com o Grupo de Iniciativa Global para Doenca Pulmonar Obstrutiva

Cronica (GOLD) -'® Ao contrario dos nossos resultados, um estudo anterior observou variaveis
espirométricas normais em pacientes com IC, apresentando FEVE muito baixa.o [nfelizmente 'pe
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Morais et al. também observaram fun¢do pulmonar normal no grupo com IC, mas sem informacoes
detalhadas sobre o estagio da IC, diagnésticos de IC ou valores de FEVE.

O padrdo respiratoério restritivo é caracterizado pela incapacidade de expansdo ou perda da retracdao

elastica dos pulmdes. <suP>30.31 </sup> Est3 associado a um maior risco de insuficiéncia cardiaca (IC),
<sup> 32</suP> secundaria a diversas etiologias relacionadas as caracteristicas do sistema respiratério.
<sup>33</sup> Atyalmente, ndo foi descrito tropismo entre o <i> T. cruzi</i> e o parénquima pulmonar .
<sup>34</sup> No entanto, alteracdes secundarias ao aumento da pressdo intracardiaca podem causar
extravasamento de fluidos intersticiais e derrame pleural , com consequente reducdo da

complacéncia pulmonar. “*“P>? </sup> Como uma cardiomiopatia inflamatéria dilatada, a CC pode
causar restricao da expansdao pulmonar a medida que o indice cardiotoracico aumenta. A forga
muscular inspiratéria ja foi descrita como reduzida em pacientes com CC e IC em relacdo a pacientes
sem CC e individuos saudaveis,<sup> 10:27</sup> e hipotetizamos qje esses fatores, agrupados ou nio,
podem levar a um padrdo pulmonar restritivo. Esse padrdo esta associado a um risco aumentado de
hospitalizacdo para pacientes com IC<sup> 32</SUP> e 3 um risco aumentado de incidéncia de IC em
pacientes sem doencas cardiacas, em comparag¢do com aqueles com funcdo pulmonar normal e
padrio pulmonar obstrutivo. “sUP>3></suP> A presenca de IC de qualquer etiologia e qualquer FEVE
estd associada a uma incidéncia de 51% de padrdes pulmonares restritivos.<sup> >3</5"P> No entanto,
mais estudos sdo necessarios para melhor compreender as associa¢des entre padrdes pulmonares
restritivos e CC.

Nao observamos diferenca na capacidade funcional submaxima entre os grupos. Embora o grupo
HFG tenha apresentado um desempenho no UDS (95 ciclos) abaixo do ponto de corte de 105, ambos
0s grupos atingiram o valor de corte minimo do VOz2 pico estimado p,r, um bom marcador
prognostico.24 Esse valor de corte para o VO2 pico estimado ¢, descrito por Ritt et al. quando
compararam a capacidade funcional por meio de st de exercicio cardiopulmonar (TECP) e TC6M
em voluntarios com cardiomiopatia ndo chagasica, analisando a associagdo entre VOz2 p;c, € UDS.24

Até onde sabemos, nenhum estudo anterior avaliou a capacidade funcional submaxima por meio do
TC6M em pacientes com CC. Em contraste, estudos anteriores observaram reducao da capacidade
funcional em pacientes com CC e IC por meio do "®*™*° e do TECP, """ 0 que levantou ddvidas sobre
se 0 TC6M possui sensibilidade suficiente para detectar reducoes na capacidade funcional entre
pacientes com CC - Um estudo anterior, que comparou o teste de caminhada de 6 minutos (TC6M) e o
teste cardiopulmonar de exercicio (TCPE) em pacientes com insuficiéncia cardiaca ndo chagasica,
observou fortes correlacdes entre a carga de trabalho do teste de descompressdo uterina (UDS) e a
do TCPE, concluindo que o TC6M é uma ferramenta confiavel e valida para avaliar a capacidade
funcional nessa populacio. <sup> 2% </sup> No entanto, s3o necessarias mais informacdes sobre a
confiabilidade do TC6M na avaliacdo da capacidade funcional em pacientes com doenga de Chagas.

Anormalidades espirométricas ndo parecem ser previstas por sintomas em pacientes com doenca
cardiaca,<sup> & </sup> nem parecem preceder os sintomas de doencas respiratérias . “uP>36</sup>

Além disso, a prevaléncia de alteracdes da fun¢do pulmonar parece ser alta em pacientes com

doenca arterial coronariana ““P>8</suP> e insuficiéncia cardiaca por doenca de Chagas, como
observado neste estudo, o que reforca a importancia da triagem para distrbios pulmonares em
pacientes com doenca cardiaca. Com base nisso, a espirometria deve ser considerada um exame
simples e econdmico para o manejo clinico de pacientes com doenca de Chagas, auxiliando os
profissionais de satde a avaliar sistematicamente a fun¢do pulmonar e a compreender a trajet6ria da
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doenca.<sup> '° </sup> A avaliacdo espirométrica também pode ser necessaria para embasar a
prescricdo de exercicios, uma vez que a presenca de altera¢cdes pulmonares restritivas ou obstrutivas
favoreca a tomada de decisdo clinica no programa de reabilitacdo, melhorando a compreensdo da
necessidade de prescricdo de exercicios respiratérios , como expansdo e depura¢do pulmonar, e/ou

treinamento da musculatura inspiratéria. No entanto, mais estudos sdo necessarios para
compreender o papel da espirometria em individuos com doenca de Chagas no programa de
reabilitacao.

Por fim, a presenca de IC em pacientes com CC foi associada a redu¢do da fun¢do pulmonar e da
capacidade funcional. Corroborando nossos resultados, um estudo anterior demonstrou uma
associagdo entre a presenca de doenca cardiaca de etiologia ndo chagasica (doenga cardiaca
isquémica) e espirometria anormal, * sem que estudos anteriores incluissem pacientes com CC.

Limitacdo do estudo

Em primeiro lugar, o calculo do tamanho da amostra baseou-se no FCV previsto. Pode ter sido
adequado para detectar variaveis da funcao respiratéria, mas sao necessarios mais dados para
observar diferencas entre os grupos em relagdo as variaveis do 6MST. Em segundo lugar, como ndo
existem pontos de corte para espirometria e 6MST na populacdo com CC, os resultados foram
avaliados com base em pontos de corte validados para outras populacées, que podem ser muito
diferentes daqueles utilizados em pacientes com CC.

Conclusao

Nossos dados sugerem que pacientes com cardiomiopatia constritiva (CC) e insuficiéncia cardiaca
(IC) podem apresentar fun¢do pulmonar comprometida, compativel com um padrdo pulmonar
restritivo. Além disso, a IC em pacientes com CC foi associada a reduc¢ao da func¢do pulmonar e a
capacidade funcional submaxima, avaliada pelo teste de esforco de 6 minutos. Estratégias de
intervenc¢do com o objetivo de melhorar a funcdo pulmonar nesses pacientes devem ser testadas em
futuros estudos clinicos de intervencao.
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