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Como Incorporar o Sistema de Deteccao Dielétrica Remota e o
Ultrassom Pulmonar em Pacientes com Insuficiéncia Cardiaca

Congestiva Aguda

How to Incorporate Remote Dielectric Sensing System and Lung Ultrasound in Patients with Acute Congestive

Heart Failure
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Ao Editor

A avaliagdo precisa da congestao pulmonar é essencial
para o gerenciamento ideal da insuficiéncia cardiaca
congestiva. O sistema de sensoriamento dielétrico remoto
(ReDS) representa uma tecnologia nao invasiva desenvolvida
recentemente, projetada para quantificar o volume de fluido
pulmonar sem exigir conhecimento especializado. Kobalava
et al. demonstraram uma correlacio moderada entre o
sistema ReDS e o ultrassom pulmonar.” No entanto, varias
preocupagoes justificam uma discussao mais aprofundada.

No estudo atual, certos pacientes apresentaram achados
mais elevados na ultrassonografia pulmonar (conforme
indicado pela soma das linhas B), apesar dos valores mais
baixos de ReDS (%)." Os autores poderiam fornecer uma
explicagdo para essa discordancia observada? Vale a pena
notar que varios fatores de confusiao podem influenciar as
medigdes de ReDS (%). Por exemplo, ReDS (%) tende a ser
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subestimado em individuos com doenga pulmonar obstrutiva
cronica ou baixo indice de massa corporal.?

Dada a variabilidade interindividual nas medices de ReDS
(%), comparagoes diretas de valores absolutos de ReDS (%)
entre pacientes podem representar desafios significativos.
Como alternativa, a razao de ReDS (%) entre admissao
hospitalar e alta pode servir como uma métrica valiosa
para avaliar a melhora da congestdo pulmonar durante a
hospitalizagao indice.?

A definicdo de congestao pulmonar significativa é
geralmente baseada em uma soma de linhas B igual ou
superior a trés, em vez de cinco.* Como a concorddncia entre
o sistema ReDS e o ultrassom pulmonar seria afetada se esse
limite revisado para congestao pulmonar fosse aplicado?

Com base em suas descobertas, como o sistema ReDS e
o ultrassom pulmonar podem ser integrados de forma ideal
a prética clinica? Por exemplo, sugerimos utilizar o sistema
ReDS para coortes de pacientes menos criticamente doentes,
pois ele é particularmente eficaz na identificacao de congestao
pulmonar subclinica.* Por outro lado, o ultrassom pulmonar
pode ser mais apropriado para pacientes gravemente
enfermos, pois esses individuos geralmente enfrentam desafios
para assumir uma posicao sentada com respiragdo natural, o
que é necessdrio para a aplicacao e medigao adequadas do
dispositivo ReDS.? O ultrassom pulmonar pode ser aplicado
sem a cooperacao do paciente.
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Uma proporcao significativa de pacientes apresentou um
resultado desfavoravel na gravidade da congestao ao utilizar
ultrassom pulmonar e ReDS. A congestdo foi detectada
com mais frequéncia pelo ReDS do que pelo ultrassom, no
entanto, houve observagdes isoladas com resultados opostos.
Infelizmente, dada a limitacdo da nossa amostra, ndo seremos
capazes de fornecer diferengas estatisticamente confirmadas
entre grupos de pacientes com um desfecho desfavoravel e
grupos com desfechos semelhantes. No entanto, com base
em dados da literatura e em nossa prépria experiéncia clinica,
podemos dizer que algumas caracteristicas dos pacientes
podem ter o efeito oposto nos dados obtidos pelo ReDS e
pelo ultrassom. Assim, a obesidade subestimara o niimero de
linhas B e superestimard o valor do ReDS? e vice-versa, com
um peso corporal mais baixo. Em pacientes com DPOC/BA,
o niimero de linhas B pode ser também paradoxalmente alto,
mesmo na auséncia de insuficiéncia cardiaca,?® e, de acordo
com o ReDS, a congestdo nesses pacientes pode nao ser
acentuada.* Embora seja mais frequentemente representada
por observacoes individuais, em nosso trabalho também
observamos uma congestao estatisticamente significativamente
mais baixa em pacientes com DPOC concomitante. Também
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observamos uma correlagdo negativa do ReDS com a idade,
na auséncia de relacao entre idade e o niimero de linhas B.
Curiosamente, o maior nimero de resultados discordantes
foi na alta, o que provavelmente reflete a taxa diferente de
eliminagdo da congestao em diferentes compartimentos
(vascular, intersticial, etc.).

A dindmica do ReDS durante a hospitalizacdo pode ser
avaliada por diferentes métodos, e a razao entre o valor do
ReDS na alta e na admissao® pode ter um valor progndstico
maior do que a presenga/auséncia de congestao na alta,
determinada por valores padrao. No entanto, o valor preditivo
do ReDS nao foi avaliado no @mbito do trabalho publicado.
Deve-se observar que o valor da razao proposto de >100%
reflete apenas a auséncia de dinamica positiva (ou dinamica
negativa). Deve-se ressaltar que a maioria dos pacientes terd
dindmica positiva; para eles, a conclusao sobre arazdo <100%
é irrelevante, sendo que é a presenca de congestao residual
na alta que exige avaliagdo nesses pacientes para entender as
taticas e os riscos subsequentes. Além disso, essa razao pode
ser interpretada de forma equivocada em pacientes com
insuficiéncia ventricular direita.
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