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O tema da variabilidade da frequéncia cardiaca (VFC)
merece continuado aprofundamento da parte da comunidade
cientifica e é uma de nossas linhas de pesquisa. Em relagao
ao artigo publicado no volume 97 (6), “Comparagao entre
métodos de avaliagdo vagal'”, gostariamos de pontuar:
A) As amostras foram muito distintas: coronariopatas
betabloqueados e de maior idade versus jovens saudaveis
sem betabloqueio. Embora a intengao tenha sido comparar
coronariopatas com individuos saudaveis, a elevada diferenga
de idade entre os grupos (cerca de 40 anos) nao funcionaria
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como variavel de confusao nos valores de VFC?? B) Verificou-se
uso de betabloqueadores em 100% do grupo de coronarianos
(algo esperado, haja vista as diretrizes atuais) e 0% do grupo
sauddvel. A modulacdo autondmica depende de complexo
mecanismo regulatério envolvendo interagao entre vias
simpaticas e parassimpdticas**. Porém, ap6s o betabloqueio,
o comportamento “modulatério” do vago deixa de ser o
espontaneo. Portanto, evitando-se o betabloqueador nao
terfamos resultados com melhor acuracia? C) As variaveis do
dominio de tempo tendem a ser mais precisas em registro de
longa duracao®. D) Das variaveis selecionadas com o intuito
de mensurar a “agdo vagal”, o DPNN (desvio padrao dos
intervalos RR normais) ndo se destinaria melhor ao estudo do
simpatico? Finalizando, felicitamos os autores e agradecemos
a oportunidade de trazer a lume essas questoes.
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Carta-resposta

Prezado Editor,

Foi com satisfagdo que observamos o interesse despertado
pelo nosso artigo recém-publicado’ e agradecemos pela
oportunidade de responder as colocagdes enviadas ao
editor. Gostarfamos de ressaltar que essa temdtica é alvo
de investigacao pelo nosso grupo de pesquisa hd mais de
duas décadas® e, particularmente, com publicacbes nos Arq

J Cardiol. 2010;141(2):122-31.

4. Makikallio TH, Tapanainen JM, Tulppo MP, Huikuri HV. Clinical applicability
of heart rate variability analysis by methods based on nonlinear dynamics.
Card Electrophysiol Rev. 2002;6(3):250-5.

5.  Heitmann A, HuebnerT, Schroeder R, Perz S, Voss A. Multivariate short-term
heartrate variability: a pre-diagnostic tool for screening heart disease. Med
Biol Eng Comput. 2011;49 (1):41-50.

Bras Cardiol, além de ndo possuir um consenso perante
a comunidade cientifica (mais de 10 mil evidéncias no
MedLine). Primeiro, é importante enfatizar que a selecao de
grupos com diferentes condigdes clinicas e faixas etarias foi
proposital, objetivando selecionar individuos com distinta
fungao vagal cardiaca. Tal selecao foi acertada, visto que as
diferengas nas caracteristicas dos grupos refletiram maior
modulagao vagal cardiaca (MVC) no grupo saudavel em
comparagao com o grupo com coronariopatia, nos trés
métodos estudados [Variabilidade da Frequéncia Cardiaca
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(VFC), Arritmia Sinusal Respiratéria (ASR) e Teste de Exercicio
de 4 segundos (T4s)].

Entretanto, verificamos pela andlise do tamanho do efeito
e de curvas ROC que os métodos ASR e T4s foram mais
precisos para discriminar a MVC entre individuos saudaveis
e pacientes com coronariopatia quando comparado a VFC.
Nesse contexto, é improvével que o uso de betabloqueadores
tenha influenciado apenas os resultados obtidos pela VFC.
Ha evidéncias consistentes que betabloqueadores aumentam
a MVC, tanto por efeito direto no sistema nervoso central®,
como por efeito periférico, devido a reducao da frequéncia
cardiaca, que aumenta a probabilidade da acetilcolina agir
sobre a despolarizacao diastélica lenta das células do nodo
sinoatrial*, e devido a redugao da inibicao pré-sinaptica da
liberacao de acetilcolina mediada pela atividade simpatica®.

Sendo assim, é possivel que o aumento da MVC mediado
por betabloqueadores influenciou os trés métodos investigados
no estudo e nao apenas a VFC, diminuindo a diferenca na
fungdo vagal cardiaca entre os grupos. Cabe ainda destacar
que a avaliagao dos pacientes sob o uso de medicamentos
aumentou a validade externa dos resultados, assim como a
aplicabilidade do estudo, visto que esta é uma situagao similar
a encontrada na pratica clinica. Por fim, os intervalos RR foram
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registrados durante 10 minutos em um ambiente calmo, com
os individuos na posi¢ao supina e com frequéncia respiratéria
controlada, considerando que nessas condigbes os resultados
da VFC sao mais dependentes da MVC, incluindo a varidvel
DPNN (desvio padrao dos intervalos RR normais), e nao de
variaveis intervenientes®, gerando, dessa forma, resultados
mais reprodutiveis®. Diferentemente, em registros de longa
duragdo, existe uma influéncia de varidveis ndo autonémicas
sobre os resultados da VFC (ex.: variagbes de temperatura,
variagbes hormonais), dificultando a interpretacao da
contribuicdo autonémica.
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