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INTRODUCAO
A Insuficiéncia cardiaca com fracao de ejecao Tabela 1
preservada (ICFEP) trata-se de uma sindrome Caracteristicas basais
altamente prevalente e, apesar da crescente ldade (anos) 61+7,2 Pl max 73,6 £17,8
atencao que vem recebendo, ainda permanece Sexo Feminino (%) 66, 7 HAS (%) 94,1
pouco compreendida. Nos pacientes com ICFEP, e (%) 3202 +4.6 DM (%) 41 2

a fragueza da musculatura inspiratoria (FMI) e a

. ; o

hemodinamica pulsatil ja foram apontados como mEVE S'mzson o) 6476117 ObeS'g' (%) 47,1

fatores contribuintes para a diminuicao da NYHA - (%) 94,0 Tab. (%) 9,9

capacidade funcional, tendo o treinamento TC6M (m) 431,3+117,2 DPOC (%) 5,9

seletivo da musculatura inspiratéria (TMI) VOZ2 pico 17,4 + 3,06 DAC (0) 3,5

demonstrado beneficios no que tange a FMI (%) 61,1

Capacidade de exercicio e qua”dade de vida IMC: indice de massa corporal; FEVE: frag8o de ejecéo do ventriculo esquerdo; NYHA:
: New York Heart Association; TC6M: tempo de caminhada de 6 minutos; FMI: fraqueza

neste grupo de paCIenteS. muscular inspiratoria; Pl max: presséo inspiratdria maxima; HAS: hipertensao arterial

sistémica; DM: diabete melitus;Obesid: obesidade; Tab.: tabagismo; DPOC: doenca
OBJ ET'VO pulmonar obstrutiva crénica; DAC: doenca arterial coronariana.

O objetivo deste estudo foi avaliar o impacto a -

agudo e subagudo do treinamento seletivo da ued it

musculatura inspiratoria nos indices de -

hemodinamica pulsatil arterial e de fungao e —

diastdlica do ventriculo esquerdo (VE) em ol Q S

pacientes com ICFEP. EI
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Trata-se de um estudo quasi-experimental, no . T _.

qual foram alocados 17 pacientes com ICFEP de Figura 1. Comparacdo entre as mudancas no

acordo com os critérios diagnosticos da ESC, pasal, lempo 1 gzrpdﬁggzradrgarec'gfgfgg;er

atendidos no ambulatorio de Insuficiéncia

Cardiaca do Hospital Universitario da ULBRA. Os

pacientes foram submetidos a uma sessao de
TMI a intensidade de 80% da pressao inspiratoria ~ )
maxima durante 30 minutos. Os indices de S B B L LT
funcao diastolica do VE derivados do

ecocardiograma com Doppler e os indices de i —
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hemodinamica pulsatil arterial estimados pelo | 1 __
meétodo oscilométrico foram avaliados antes Bz
(basal), imediatamente apos (tempo 1) e 1 hora , .,
apos (tempo 3) a sessao de exercicio. . e

: , : Figura 2. Comparacao entre as mudancas no
Para detectar dlferenc;as entre os indices nos basal, tempo 1 e tempo 2 da velocidade da onda
trés momentos fOI realizada Equagéo de de pulso estimadas pelo método oscilométrico

Estmativas Generalizadas (GEE) e um valor p < CONCLUSAO
0,05 foi considerado estatisticamente

significativo. Nosso estudo demonstrou que TMI d_e_terr_ninou
mudancas agudas e subagudas significativas na
RESULIADOS funcao diastolica do VE bem como nos indices
A populacao foi composta predominantemente de hemodinamica pulsatil.

o ,
por mulheres (66 /0) com uma media de 66 anos Possibilitadores: FAPERGS e Cardios Instituto de Ensino e
(tabela 1). Pesquisa
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