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INTRODUCAQ: O comportamento da variabilidade da freqiiéncia cardiaca
{VFC) ainda ndo estd bem esclarecido durante o desmame da ventilagio
mecinica (VM). OBJETIVO: Investigar as alteracdes da VFC durante o
desmame da VM comparando o uso de pressdo suporte (PS) e ubo T (TT).
MATERIAL E METODOS: Pacientes em VM por 48 horas ou mais que
preencheram os critérios para desmame foram submetidos a randomizacio
para inicio do protocolo. A VFC fo1 mensurada em quatro fases, com 30
minutos de duracio cada uma. durante duas seqiiéncias: 1) basal, PS,
repouso, TT: 2) basal. TT. repouso, PS. As variaveis analisadas foram:
APACHE, tempo de permanéncia no CTI, freqiiéncia respiratoria (f),
volume corrente (VT), indice de Tobin (£VT), saturagio peniférica de
oxigénio (Sp02), pressio inspiratoria maxima (PImax) e pressio
expiratéria maxima (PEmax), pressio arterial e intervalo RR. A VFC fo1
obtida através do Holter analisada por dominio de freqiéncia.
RESULTADOS: Foram estudados 30 pacientes. Os dados de APACHE;
tempo de permanéncia no CTI, VT, PImaix e PEmax nio foram diferentes
entre os modos ventilatérios. A f foir maior no TT guando comparada com
PS respectivamente (25 £ 5 vs. 21 £ 5 rpm; p < 0,05), assim como o f'VT
(57 +23vs 46+ 20; p < 0.05) com reducio da Sp02 no modo TT (95 £ 3
vs. 98+ 1.5 %; p = 0.05). Durante o TT ocorreu um aumento significativo
da freqiiéneia cardiaca, com redugdo do intervalo RR (733 + 194 vs. 764 +
195 ms) e aumento significativo na pressio arterial sistolica (145 = 21 ws.
126 = 15 mmHg). Durante o TT, observou-se aumento do componente de
baixa freqiiéncia (BF) (51 vs. 3,5 £ 2 ms®, expresso em umidade logaritmo
natural). No entanto, o componente de alta freqiiéncia (AF) e poténcia total
{PT) foram similares entre os modos ventilatérios. CONCLUSAO: Esses
achados demonstram que houve uma maior descarga da atividade simpatica,
© que acarretou em um aumento do balango simpato-vagal (BE/AF) durante
TT, o que pode estar associado com aumento do trabalho ventilatdrio e
alteragdes cardiovasculares.



