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Polineuropatia Amiloidotica Familiar (PAF) - Amiloidose sistémica
heredo-degenerativa e autossomica dominante cuja manifestagao
predominante é a polineuropatia mista sensitiva motora e autondmica.
Mutacdo no cromossoma 18: substituicao da Valina por Metionina —
TTR mutada e respectiva deposicao sistémica

Transplante Hepatico - Figado é o local onde maior quantidade de TTR é
produzida (~98%).

Medicacao Imunossupressora — Melhorou a sobrevida. Efeitos adversos
incluem dislipidémia, hipertensao, diabetes, obesidade, sindrome
metabolico, osteoporose, sarcopénia, dores musculares

Exercicio Fisico - Evidencia cientifica forte: resultados positivos na
intervencdo em doencas cronicas
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No entanto...

Nao sdo conhecidos estudos que analizem o
impacto de um programa de exercicio fisico

combinado em doentes transplantados por PAF
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Verificar o impacto de um programa de exercicio
combinado na:

» Composicao corporal

* Forca muscular

* Capacidade funcional

* Niveis de fadiga

* Niveis de actividade fisica.
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Metod OI%B%

1 Paciente PAF - , 49 anos, IMC=18.8 kg/m?, Tx 133 meses, fumadora

Variaveis Dependentes

1 -Composicao corporal
(DEXA-Hologic QDR)

Massa Magra

Massa Gorda

Massa Ossea

| avaliadas antes (Pré-ET) e apds programa de
exercicio (Pés-ET)

Massa Muscular Esquelética Total
(TBSMM) (Kim & col, 2002)

2 - Forca Muscular

(Biodex System 3)

Forca isocinética do
quadricipete

= =

Normalizada para
a altura (Kg/m?)

(Janssen & coll., 2004)

. <

Indice Musculo-
Esquelético(SMI)
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Variaveis Dependentes (cont.)

Metodol/oghay

3 - Capacidade Funcional

Teste 6 minutos de marcha (6MWT)

Anadlise de gases expirados - K4, Cosmed

4 - Niveis de fadiga percebida

(Multidimensional Assessment Fatigue Scale - MAF) Fadiga (GFI)

Indice Global de

5 - Niveis de actividade fisica
7 Days Physical Activity Recall (7D-PAR)

Tempo em actividades
moderadas e/ou
intensas e em

exercicios de forca e

flexibilidade

Recomendacg¢oes internacionais
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— 5 Intervencao ou Programa
de exercicio combinado

Variavel Independente |

Modo - Exercicio combinado (aerdbio + resistencia muscular)
Duracao - 6 meses
Intensidade - Moderada

RPE
Frequencia - 3 x / semana ; 1h por sessao <13
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- 0 Prée-ET POs-ET A%
Peso (KQ) 48,5 45,6 -6,0%
IMC (Kg/m?) 18,8 17,7 -5,9%
Massa Magra Total (kg) 35,02 33,49 -4,4%
Massa Magra Membro Inf. Dominante (kg) 5,17 6,25 20,1%
TBSMM (kg) 15,72 18,13 15,3%
Indice Musculo Esquelético (SMI) 6,10 7,04 15,4%
Massa Gorda (kg) 10,65 10,04 -5,7%
% Massa Gorda 22,55 22,31 -1,1%
DMO Total (g/cm?) 0,960 0,950 -1,04%
DMO fémur proximal (g/cm?)* 0,661 0,679 2,7%

*-2.3 T-score — -2.2 T-score IX Congresso Luso-Brasileiro de Transplantagao
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/ Pré-ET POs-ET A%
Forca isométrica do quadricipete (N-m) 33,6 43,1 28,3%
6 MWT (m) 324,5 393,7 21,3%
Walking Capacity (WCp)(kgxm) 15738,3 179527 14,1%
GFlI 20,7 14,3 -30,9%
VE (L/min) 23,2 26,9 15,9%
VO2peak(6MWT)(ml/kg/min) 17,1 20,8 21,6%
Actividades Intensidade Moderada (min/7 dias)) 30 75 150%
Actividades de Intensidade Elevada (min/7 dias) 0 105 -
Exercicios de forca e flexibilidade (min/d) 0 35 -
Exercicios de forca e flexibilidade (d/w) 0 3 -

IX Congresso Luso-Brasileiro de Transplantac¢do
Porto, 2-5 Outubro 2010



* Discussao!l

Aumento na
TBSMM,
capacidade
funcional e
forca
muscular

Ligeiro
aumento
na BMD

Marcha
com
maior
seguranga

Execucao
das AVD
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Melhoria na composicao corporal, forca muscular e
capacidade funcional com diminuig¢ao do risco de
incapacidade futura, associado a uma melhoria no

estilo de vida no que respeita a actividade fisica.

O programa de exercicio fisico foi positivo para esta

paciente PAF transplantada ha mais de 10 anos.
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Estes resultados necessitam de ser verificados numa

amostra populacional significativa, de modo a confirmar

os beneficios de um programa de exercicio fisico nos

individuos submetidos a transplante hepatico,

particularmente por PAF.
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