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Introducdo: A doenga de Chagas permanece uma das principais causas de
cardiomiopatia crénica na América Latina e, cada vez mais, um problema de
saude global. Apesar dos avangos, ha escassez de testes que traduzam, de
forma simples e sem 6nus, o real comprometimento funcional dos pacientes.
Nesse cenario, a velocidade da marcha (VM) surge como uma medida objetiva,
rapida, de baixo custo e de grande potencial clinico. Objetivos: Avaliar e validar
a VM como ferramenta de avaliagao funcional em pacientes com doenca de
Chagas em regido endémica. Métodos: Realizou-se um estudo transversal com
177 pacientes com diagndstico confirmado de doengca de Chagas (57
assintomaticos e 120 na forma cardiaca), recrutados no Vale do Jequitinhonha
(MG, Brasil). Os participantes foram submetidos a ecocardiografia, ao teste de
velocidade da marcha em 4 metros, aos testes de sentar-levantar (5 repeticdes
e 60 segundos), a dinamometria de preensdo palmar e aos questionarios DASI
e PAH. A validade de construto foi investigada por meio de analises de
correlagdo e de comparacao entre classes funcionais da NYHA. Resultados:
Na amostra total, a VM correlacionou-se significativamente com todas as
medidas funcionais (para preensao palmar, TSL5, TSL60 e DASI; PAH; todos p
= 0,001). Apos estratificacdo, as correlagdes permaneceram significativas em
ambas as formas clinicas. Nos assintomaticos, a VM correlacionou-se com
TSL5 (r=-0,450; p=0,001), TSL60 (r=0,456; p<0,001), preensao palmar
(r=0,308; p=0,021), PAH (r=0,284; p=0,033) e DASI (r=0,378; p=0,043). Na
forma cardiaca, observou-se correlagdo com TSL5 (r=-0,313; p=0,001), TSL60
(r=0,471; p<0,001), preensao palmar (r=0,353; p<0,001), PAH (r=0,191;
p=0,040) e DASI (r=0,477; p<0,001). A VM também discriminou as classes
funcionais da NYHA (p=0,038). Conclusao: A velocidade da marcha mostrou-se
uma medida viavel, sensivel e clinicamente relevante, com potencial para
ampliar o rastreio funcional e qualificar o cuidado as pessoas com doencga de
Chagas, especialmente em contextos de poucos recursos.
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