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Introducao: A hipertensédo pulmonar (HP) em cardiopatias associa-se a redu¢ao
da capacidade funcional, ao aumento da morbimortalidade e a importantes
implicagbes terapéuticas, incluindo a prescricdo de exercicio. A identificacao
precoce € especialmente importante, mas a avaliagdo ecocardiografica nem
sempre esta disponivel. Na doenga de Chagas, ainda ha pouca evidéncia
sobre marcadores funcionais associados a HP. Objetivos: Investigar a
associagao entre a pressao sistélica da artéria pulmonar (PSAP) e variaveis
funcionais em pacientes com doenga de Chagas, bem como avaliar a acuracia
de um instrumento funcional para a identificagdo de HP. Métodos: Estudo
transversal com 148 pacientes com doenga de Chagas (65,34 + 9,47 anos),
sendo 96 (64,9%) com acometimento cardiaco e 84 (56,8%) do sexo feminino.
A HP foi definida por PSAP >40 mmHg no ecocardiograma. Foram avaliados o
Perfil de Atividade Humana (PAH), o Duke Activity Status Index (DASI), o teste
de velocidade da marcha de 4 metros (TVM4), os testes de sentar e levantar de
5 repeticdes (TSL5) e de 60 segundos (TSL60) e a dinamometria. Variaveis
com associacdo significativa com a PSAP foram incluidas em regressao
logistica multivariada ajustada por NYHA, acometimento cardiaco e sexo.
Também foi realizada curva ROC. Resultados: A PSAP correlacionou-se com
idade (r=0,304; p<0,001), PAH (r=-0,184; p=0,028), DASI (r=-0,225; p=0,048),
TVM4 (r=0,226; p=0,007) e dinamometria (r=-0,169; p=0,045), sem associagao
com TSL5 (p=0,502) e TSL60 (p=0,115). No modelo multivariado, apenas o
DASI permaneceu como determinante independente da presenca de HP
(p=0,047). Na curva ROC, o DASI apresentou acuracia para identificar HP
(AUC=0,72; p=0,023), sendo o escore de 19 pontos no DASI o ponto de corte
otimo para identificar essa condigéo (sensibilidade 60% e especificidade 70%).
Conclusédo: O DASI foi o principal marcador funcional associado a HP em
pacientes com doenga de Chagas, apresentando acuracia adequada para
triagem clinica.
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