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JUSTIFICATIVA: Em 2014, a European Respiratory Society e a American Thoracic
Society atualizaram as recomendagdes da monitorizagdo continua dos sinais vitais
durante o teste de caminhada de 6 minutos (TC6min), principalmente oximetria de
pulso, alegando que tal dado poderia aumentar o valor preditivo do teste. Contudo,
em razao do TC6min ser considerado simples e de facil execucéo, a necessidade
da monitorizagdo continua da saturagdo periférica de oxigénio (SpO,) pode
representar uma complicagdo para a execugao do teste. Ademais, teoriza-se que
solicitar a interrupcdo da caminhada quando Sp0O,<80% possa afetar o desfecho
primario do TC6min, distancia percorrida, sem trazer redugcdo de risco de
intercorréncias. OBJETIVOS: Estabelecer o impacto da monitorizagdo continua da
oximetria de pulso e solicitagdo de interrup¢éo da caminhada quando SpO,<80% no
desfecho primario do TC6min e na incidéncia de intercorréncias clinicas durante o
teste. METODOLOGIA: Estudo transversal que randomizou pacientes com doengas
pulmonares crénicas da Unidade de Fisiologia Pulmonar do Hospital de Clinicas de
Porto Alegre (HCPA) em dois grupos (Grupo com monitorizagao continua da SpO, e
grupo sem monitorizagdo continua da SpO,) para realizagdgo do TC6min. A
interrupcdo da caminhada foi solicitada quando Sp0O,<80% no grupo de
monitorizacdo continua. RESULTADOS: Dados preliminares de 256 pacientes
tabulados dos 310 previstos nao demonstram diferengas estatisticamente
significativas entre os grupos com monitorizagdo continua e sem monitorizag&o
continua (347,6£114,5m vs 349,2+104,7m p=0,908, respectivamente) na distancia
absoluta percorrida no TC6min, mesmo havendo maior proporcao de interrupgdes
solicitadas pelo examinador por dessaturagao grave (<80%) no grupo monitorizagao
continua (20 vs 0, p=0,001), sem ocorréncia de intercorréncias clinicas em ambos
grupos. CONCLUSAO: A monitorizacdo continua da SpO, durante TC6min nao
interfere na distancia percorrida e a interrupcdo da caminhada na dessaturagao
grave nao reduz intercorréncias clinicas aos pacientes com doengas respiratorias
cronicas.



