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os dois TC6 foi -6,5 m e o intervalo de confianca de
95% para a concordancia entre os dois testes entre —
74,9 e 61,9 m. A média das diferencas para a dessatu-
racdo durante o TC6 foi 0,6% e o limite de concordan-
cia de 95% entre — 3,9 e 5,2%. Conclusdo: A distancia
caminhada durante o TC6 é reprodutivel em pacientes
com FC com minimo efeito de treinamento. Em con-
traste, a dessaturacdo de oxigénio no TC6 foi associada
com uma ampla variabilidade entre os testes.

INTOLERANCIA A GLICOSE EM PACIENTES
COM FIBROSE CISTICA: CARACTERISTICAS
CLINICAS, FUNGAO PULMONAR E CPACIDADE
SUBMAXIMA DE EXERCICIO
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Objetivos: Determinar a relacédo entre nivel glicémico e
estado clinico, testes de funcdo pulmonar e teste de
caminhada de seis minutos (TC6) em pacientes com
fibrose cistica (FC). Métodos: Estudo transversal e
prospectivo em pacientes com FC (>10 anos) com
estabilidade clinica da doenca, atendidos em Programa
Pediatrico e de Adultos com FC. Os pacientes foram
submetidos a avaliacdo clinica, nutricional, a teste oral
de tolerancia a glicose, a testes de funcdo pulmonar e
ao TC6. Resultados: O estudo incluiu 86 pacientes com
média de idade de 19,9 + 7,3 anos. Foram identificados
57 pacientes com tolerancia normal a glicose (TGN),
15 com intolerancia a glicose (IG) e 14 com diabete
melito relacionado a FC (DMRFC). Houve associacdo
significativa entre a classificacdo de tolerancia a glico-
se e 0 escore clinico de Shwachman-Kulczycki, insufi-
ciéncia pancreética, infeccdo por S.aureus, SpO2 em
repouso, SpO2 no final do TC6 e com a dessaturacdo
(p0,05). A analise das correlacGes mostrou que o nivel
de glicemia correlacionou-se significativamente com a
SpO2 em repouso, SpO2 no final do TC6, VEF1 %,
VEF1/CVF% e escore clinico de S-K (p0,05). Conclu-
sdo: Em pacientes com FC, o grau da intolerancia a
glicose correlacionou-se com pior escore clinico e com
pior funcdo pulmonar. A intolerancia a glicose nao se
correlacionou com a distancia percorrida no TC6, mas
0s pacientes com |G tiveram maior dessaturacdo duran-
te o exercicio. Além disso, a intolerancia a glicose foi
fortemente associada a insuficiéncia pancreética.

GRAU DE ADESAO AS TECNICAS DE FISIOTE-
RAPIA RESPIRATORIA DOS PACIENTES ATEN-
DIDOS NO PROGRAMA DE ADULTOS COM FI-
BROSE CISTICA
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Introducéo: A Fibrose Cistica (FC) € uma doenga gené-
tica caracterizada pela disfuncéo das glandulas exocri-

nas, incluindo pancreas, glandulas sudoriparas e glan-
dulas mucosas do trato respiratdrio, gastrointestinal e
reprodutivo. A ndo adesdo é um dos maiores problemas
no tratamento da FC, contudo, sdo raros os estudos que
avaliem a adesdo as técnicas de fisioterapia respiratoria
(FR) nos pacientes com FC acompanhados por um
programa de adultos. Objetivo: Estudar o grau de
adesdo as técnicas de FR nos pacientes com FC acom-
panhados por um programa de adultos. Método: Estu-
do transversal, prospectivo, em pacientes com diagnés-
tico de FC com idade > que 16 anos, clinicamente
estaveis, em acompanhamento no Servico de Pneumo-
logia do HCPA. O grau da adesdo auto-relatado foi
avaliado por questionario, neste o paciente respondia
quais entre as técnicas de FR ele realizava. Resulta-
dos: Foram estudados 50 pacientes no periodo de julho
a dezembro de 2007. As técnicas de FR que apresenta-
ram maior adesdo foram a utilizagdo de pressdo positi-
va expiratoria(EPAP), o ciclo ativo da respira-
¢d0(CAR), a técnica de expiracdo forcada(TEF), a
drenagem autégena(DA) e drenagem postural(DP) . A
analise de Kappa demonstrou concordancia elevada
entre a adesdo avaliada pela fisioterapeuta assistencial
e a adesdo auto-relatada no uso do EPAP (kappa=,895,
pAs técnicas de FR que apresentaram maior adeséo
pelos pacientes com FC atendidos em um programa de
adultos foram o EPAP, o CAR, a TEF, DA e a DP. O
grau de concordancia entre a adeséo as técnicas de FR
avaliada pela fisioterapeuta e a adesdo auto-relatada foi
elevado.

DESEMPENHO DE IDOSAS HIGIDAS NOS TES-
TES DE CAMINHADA DE DOIS E SEIS MINUTOS
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Introducdo: O Teste de Caminhada de Seis Minutos
(TC6m) tem sido amplamente utilizado para avaliagdo
do desempenho funcional de portadores de diversas
pneumopatias, de amputados protetizados entre outros.
O desenvolvimento do Teste de Caminhada de Dois
Minutos (TC2m) serviu para reduzir o tempo de apli-
cacdo do referido teste que é classificado como de
esforco sub-maximo. Objetivo: Verificar a eficacia do
Teste de Caminhada de Dois Minutos na avaliagdo da
capacidade funcional de idosas higidas fazendo-se para
tal, uma correlagdo com o classico Teste de Caminhada
de Seis Minutos (TC6m). Materiais e métodos: Trata-
se de um estudo transversal e descritivo, composto por
idosas higidas (n= 64; idade de 69,44 + 5,42 anos e
IMC de 26,00 + 6,03 Kg/m?). Realizou-se espirometria
a fim de comprovar a normalidade da funcédo pulmo-
nar. Tais individuos foram submetidos aoc TCém e
posteriormente ao TC2m sendo utilizado o protocolo
da American Thoracic Society (2002) adaptado para
ambos os testes. Foi utilizado o Teste de Correlacdo de
Pearson (p< 0,05) para avaliar a aproximacdo entre
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