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O objetivo do estudo foi avaliar se o teste ergométrico € inferior aos estresses farmacolégicos
com dipiridamol ou dobutamina para o diagndstico de isquemia miocardica. Analisado em
uma populacdo de pacientes acima de 80 anos que realizaram cintilografia de perfusao
miocardica no periodo de junho de 2014 a junho de 2015. Foram avaliados de modo
retrospectivo os prontuarios de pacientes consecutivos para as variaveis analisadas. O nivel
de significancia foi de 5% e os testes estatisticos empregados foram Quiquadrado, T de
Student e Exato de Fisher. No periodo, um total de 200 pacientes (108 homens) com idade
entre 80 e 96 anos (média 83,87 anos), realizaram cintilografia de perfusdo miocardica.
Deles, 144 fizeram estresse farmacolégico com dipiridamol, 48 fizeram estresse fisico em
esteira ergométrica e 8 estresse farmacolégico com dobutamina. Dezesseis tiveram
resultado positivo para isquemia miocardica no teste em esteira. Cinquenta e nove
apresentaram isquemia no estresse com dipiridamol e quatro no estresse com dobutamina. A
analise estatisticas dos dados revelou que ndo houve diferenca significativa entre a taxa de
isquemia entre pacientes que fizeram estresse fisico e estresse farmacol6gico com
dipiridamol (p=0.347516) pelo teste do Quiquadrado e ndo houve diferenca estatistica entre a
taxa de isquemia dos pacientes que realizaram estresse fisico e dobutamina (p = 0,43) pelo
Teste Exato de Fisher. Pode-se concluir que em uma amostra de octogendrios o uso do
estresse fisico durante a cintilografia miocardica de perfusao foi associada a mesma taxa de
positividade para isquemia que a observada nos exames com estresse farmacologico, o que
sugere que esta forma de estresse pode ser utilizada com eficacia e seguranca nesta
populacéo.



