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Introducdo: A cardiopatia chagasica crénica (CCC) apresenta
caracteristicas especificas, tais como: disfuncdo autondmica e atividade
inflamatdéria exacerbada. Esta fisiopatologia sugere que alguns parametros
metabdlicos podem estar alterados em pacientes chagasicos. O objetivo
deste estudo foi avaliar os pardmetros metabdlicos e inflamatérios nas
diversas formas evolutivas de doenca de Chagas e sua correlacdo com
medidas de avaliagcdo do Sistema Nervoso Auténomo (SNA). Métodos:
Foram avaliados 60 individuos divididos em 4 grupos (n=15): Grupo
controle (GC), Grupo FlI - forma indeterminada, Grupo ECG- cardiopatia
chagasica com alteracdo eletrocardiografica sem disfuncdo ventricular e
Grupo IC — cardiopatia chagasica com disfuncdo ventricular e insuficiéncia
cardiaca. Todos os grupos foram pareados de acordo com sexo, idade e
indice de massa corporal. Os pacientes realizaram dosagens sanguineas de
insulina, leptina, adiponectina, interleucina-6 (IL- 6) e fator de necrose
tumoral-alfa (TNF-a) pelo método de ELISA. O SNA foi avaliado através da
variabilidade da frequéncia cardiaca no holter 24 horas e no teste de
inclinacdo postural. Os valores de RMSSD, pNN50 e do componente alta
frequéncia (AF) foram utilizados como estimativa da atividade

parassimpatica. Os valores do componente de baixa frequéncia (BF)




estimaram a atividade simpatica. A analise estatistica foi feita utilizando-se
a ANOVA ou teste de Kruskal-Wallis para a comparacdo entre os grupos, o
coeficiente de Spearman para a andlise das correlacdes e a regressao linear
multipla para a anélise multivariada. Resultados: A leptina e insulina néo
apresentaram diferencas significativas entre os grupos [Leptina: GC=3,42
(7,43); FI=3,03 (6,53); ECG=5,56 (6,2); 1C=2,86 (2,67) ng/ml; p=0,626.
Insulina: GC=3,41 (1,98); FI=4,31 (2,85); ECG=4,30 (3,06); 1C=4,58
(2,88) ng/ml; p=0,901] A adiponectina apresentou niveis maiores nos
grupos ECG e IC [GC=4766,5 (5529,5); Fl= 4003,5 (2482,5); ECG=
8376,5 (8388,5); IC= 8798 (4188) ng/ml; p<0,001]. IL-6 e TNF-a foram
maiores no Grupo IC [IL-6: GC=1,85 (6,41); FI=1,58 (1,91); ECG=1,0
(1,57); IC= 31,44 (72,19) pg/ml; p=0,001. TNF-a: GC=22,57 (88,2);
F1=19,31 (33,16); ECG=12,45 (3,07); I1C=75,15 (278,57) pg/ml; p=0,04].
A insulina, leptina e TNF-a ndo apresentaram correlacdes significativas com
medidas de avaliacdo do SNA. A adiponectina apresentou correlagdo
positiva com o componente AF (r= 0,336; p= 0,009) e correlacdo negativa
com o componente BF (r= -0,336; p= 0,009). A interleucina-6 apresentou
correlacdo positiva com o componente AF (r= 0,419; p=0,004) e correlacdo
negativa com o componente BF (r= -0,393; p= 0,007). Porém, na analise
multivariada apenas a adiponectina apresentou correlagdo significativa com
medidas de funcdo do SNA.

Concluséo: A adiponectina foi maior nos grupos ECG e IC.

A IL-6 e 0 TNF-a foram maiores no grupo IC. O aumento dos niveis de
adiponectina esteve associado a diminuicdo da atividade simpatica e
predominio da atividade parassimpatica.

Descritores: 1. Doenca de Chagas 2. Metabolismo 3. Adiponectina 4.
Leptina 5. Insulina 6. Resisténcia a insulina 7. Inflamacéo 8. Interleucina-6
9. Fator de necrose tumoral alfa 10. Sistema Nervoso Auténomo 11.

Cardiomiopatia chagasica.




