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Resumo Simplificado

Contextualizacdo: A doencaarterial coronariana (DAC) é caracterizada pelo estreitamento das artérias coronarias em decorréncia do
espessamento da camada interna devido ao acimulo de placas de ateroma. Em virtude da alta prevaléncia, a DAC representa
importante problema de salide publica, e apesar de abordagens para a reducéo das doencas cardiovasculares (DCV), a DAC continua
sendo aprincipal causa de mortalidade no mundo industrializado. A disfuncéo autondmica encontra-se entre asimportantes alteracoes
decorrentes da DAC, a qua se relaciona com o grau de oclusdo das artérias coronarias. Devido as ateracfes nas propriedades
elétricas do coragdo ocorre inibicgo vagal desencadeada pela predominancia da atividade simpética sobre o coragdo. A andlise da
variabilidade dafrequéncia cardiaca (VFC) tem se mostrado uma ferramenta valiosa na avaliagéo daintegridade do SNA, bem como,
um preditor de risco de eventos cardiovasculares. A analise espectral (AE) da VFC é um método simples e confidvel naavaliagdo da
atividade autondmica cardiaca. Objetivo: Avaliar amodulagdo autonémica da frequéncia cardiaca por meio dos componentes da AE
em pacientes com DAC estavel. M étodo: Foram avaliados 21 voluntarios, homens de meiaidade (59,33+4,97 anos), sedentarios, com
DAC diagnosticada por angiocoronariografia. Todos assinaram o termo de consentimento livre e esclarecido sendo o estudo aprovado
pelo Comité de Etica em Pesquisa da Instituicio (Parecer n° 03/13). A frequéncia cardiaca (FC) e os intervalos R-R (iR-R) foram
coletados durante 10 minutos na postura supina, em sala climatizada artificialmente, com temperaturaambiente mantidaentre 22 e 24
°C e a umidade relativa do ar entre 40% e 60%. Previamente ao teste, recomendou-se aos voluntarios que néo ingerissem bebidas
alcodlicas e/ou estimulantes e néo realizassem atividade fisica extenuante, ndo fumassem, e que fizessem uma refeicéo leve pelo
menos duas horas antes do teste. Todos mantiveram respiragao espontanea, sendo esta registrada durante o periodo da coleta, e foram
solicitados a ndo conversarem ou se movimentarem, evitando assim ateractes no sinal eletrocardiogréfico. Os dados foram coletados
utilizando um Frequencimetro Polar® modelo RS800CX (Polar Electro Co.Ltda. Kempele, Finland), a partir de uma cinta com
transmissor codificado, colocada na regido do torax, na atura do 5° espaco intercostal. A VFC foi avaliada pela AE sendo pela
determinacdo dos diferentes componentes da VFC, baixa frequéncia (Bfun) e alta frequéncia (Afun), expressos em unidades
normalizadas e o balanco simpato-vagal (Razdo=Bfun/Afun). Para isto, foi selecionado, o trecho com maior estabilidade da série
temporal dos iR-R, os quais incluiam 300 batimentos consecutivos. O teste de Kolmogorov-Smirnov foi utilizado para verificar a
distribuicdo dos dados, determinada a normalidade, os resultados foram apresentados em média e desvio padrdo. Resultado: Os
valores dos diferentes componentes da AE da VFC avaliada nos voluntérios dessa amostra se encontram dentro dos valores de
normalidade determinados por estudos prévios; 0,49 + 0,21 (Bfun), 0,51 + 0,21 (Afun) e 1,44 + 1,36 (Razdo). Conclusdo: A AE da
VFC néo evidenciou disfuncéo autondmica da FC no grupo de pacientes com DAC avaliados.



