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Introducdo: a fibrose cistica (FC) é uma doenca multissistémica que necessita de
acompanhamento de pardmetros do sistema respiratério e de outros marcadores clinicos, como
gendtipo, gravidade da doenca, presenca de colonizacdo bacteriana cronica e dados
antropométricos, pois estes podem influenciar na progressdo da doenca. Obijetivo: verificar a
relacdo entre pardmetros do sistema respiratério e marcadores clinicos de escolares com FC.
Método: estudo analitico transversal envolveu criangas e adolescentes com FC acompanhados
em um centro de referéncia em Floriandpolis/SC — Brasil. Avaliou-se dados antropométricos
(estatura, massa e indice de massa corporal — IMC), gravidade da doenca pelo escore de
Shwachman-Doershuk (ESD), colonizagdo bacteriana, mutacéo genética e parametros do sistema
de oscilometria de impulso (I0S): impedancia a 5 Hz (Z5), resisténcia total das vias aéreas (R5),
resisténcia central das vias aéreas (R20), reatancia a 5 Hz (X5), frequéncia de ressonancia (Fres)
e area de reatdncia (AX), da espirometria foram obtidos os parametros: volume expiratorio
forcado no primeiro segundo (VEF1) e fluxo expiratorio forcado de 25% a 75% da CVF (FEF2s.
75%), ambas avalicdes foram realizadas por meio do Master Screen 10S, Jaeger®. Verificou-se a
correlacdo das variaveis quantitativas utilizando-se teste de Spearman e das variaveis qualitativas
o teste Qui-quadrado. Os dados foram processados pelo software IBM SPSS 20.0°,
considerando-se significativo p<0,05. Resultados e Discussédo: 115 avaliagdes de pacientes com
FC (5 a 15 anos) evidenciaram correlacdo entre os parametros do sistema respiratério VEF1% e
FEF25.7500 cOm todos os parametros do 10S e associa¢do dos parametros oscilométricos de R5 e
X5 com mutacdo genética, percentil do IMC e gravidade da doenca (Tabela 1). Este parece ser
o primeiro trabalho a evidenciar essa associacdo, identificando-se relacdo entre parametros
oscilométricos e VEF1, FEF25.75% € ESD. O mesmo aconteceu com 0 FEF2s.750 para 0 X5,
consolidando a afinidade entre esses pardmetros. Houve associacdo entre esse gendétipo e 0s
parametros R5 e X5, em porcentagem do predito, sendo que a maioria das criangas com alteracao
de R5 e X5 tinha pelo menos um alelo AF508. Essa mutagdo é a mais frequente na populacio da
regido Sul do Brasil e € classificada como do tipo Il, ou seja, apresenta um fendtipo mais severo
da doenca, 1% 0 que talvez possa justificar as alteracdes da mecanica respiratdria, principalmente
de X5. Sabe-se que a gravidade da doenca apresenta correlacdo com a funcdo pulmonar, mais
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especificamente com o parametro VEF:1 . Sobre esses marcadores clinicos, como o percentil de
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IMC, identificou-se associagdo com 0s parametros R5 e X5 em porcentagem do predito. Esta
andlise ainda ndo é apresentada na literatura, mas se sabe que individuos com comprometimento

nutricional e déficit pondero estatural apresentam pior fungédo pulmonar5 e, portanto, pode haver
repercussao em parametros da mecanica respiratoria também. Concluséo: parametros do sistema
respiratério apresentaram correlacdo entre si e associagdo com marcadores clinicos da doenga.
O acompanhamento de parametros de espirometria e de dados antropométricos deve ser
garantido no manejo da doenca, e o 10S utilizado como complemento nessa avaliagéo.

Tabela 1 - Resultado da andlise de correlagdo entre pardmetros do sistema respiratorio e marcadores clinicos

Parametros Rho p-valor
correlacionados
Massa corporal x X5% 0,20 0,028
Altura x X5% 0,29 0,002
Idade x Z5% -0,35 0,029
Idade x X5% 0,35 < 0,001
Idade x Fres% 0,28 0,002
VEF1% X Z5% -0,71 <0,001
VEF1% x R5% -0,60 < 0,001
VEF1% x R20% -0,23 0,012
VEF1% x X5% -0,82 <0,001
VEF1% x Fres % -0,74 < 0,001
VEF1% X AX % -0,67 < 0,001
VEF1% x ESD 0,54 < 0,001
FEF25.7504 X Z5% 0,71 <0,001
FEF25.7504% R5% -0,66 < 0,001
FEF25.7504 X R20% -0,27 0,003
FEF25.7504 X X5% -0,79 <0,001
FEF25.7504 X Fres% -0,76 < 0,001
FEF25.7504 X AX% -0,73 < 0,001
ESD x Z5% -0,32 < 0,001
ESD x R5% -0,20 0,032
ESD x X5% -0,44 < 0,001
ESD x Fres% -0,29 0,002
ESD x AX% -0,23 0,01

Legenda: %: porcentagem do predito; X5: reatncia a 5 Hz; Z5: impedéncia a 5 Hz; Fres: frequéncia
de ressonancia; R5: resisténcia total das vias aéreas; R20: resisténcia central das vias aéreas; AX: area
de reatancia; VEF1: volume expiratério for¢ado no primeiro segundo; FEF25-75%: fluxo expiratério
forcado de 25% a 75% da capacidade vital forcada; ESD: escore de Shwachman-Doershuk; rho:
coeficiente de correlacdo de Spearman; p-valor: valor de significancia estatistica, p<0,05.
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