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INTRODUCAO: Espirometria € uma prova de fungdo pulmonar capaz de detectar precocemente
obstrucdo e/ou restricdo pulmonar e avaliar a evolugdo clinica das doencas pulmonares.
OBJETIVO: Descrever o perfil clinico de criancas que realizaram espirometria em um hospital
universitario. METODOS: Estudo descritivo, retrospectivo, de 2005-2014. Agrupamos 0S
pacientes de acordo com doenca de base: asma; asma/comorbidade; doengas neuromusculares;
reumatol ogicas; mucopolissacaridoses, anemia falciforme; ateracbes do aparelho respiratorio;
bronquiectasias; bronquiolite obliterante; pneumonia cronicalrecorrente. Seguindo ATS/ERS,
classificou-se os disturbios ventilatérios em obstrutivo (DVO) e restritivo (DVR) de graus: leve,
moderado ou grave e avaliou-se adequacdo do exame. RESULTADOS:. Redlizou-se 1650
espirometrias; com media de idade=10,2 anos, variando de 3-19 anos. Havia 990/1650 (60%)
pacientes do sexo masculino, 1048/1650 (64%) com asma e 180/1650 (11%) com doenca
neuromuscular. Quanto a adequacdo do exame, 1380/1650 (84%) conseguiram redizar a
espirometria, sendo 103/175 (59%) pacientes de 3-6 anos; 440/547 (80%) de 7-9 anos, 837/928
(90%) ? 10 anos (p<0,0000001). Asmaticos realizaram 0 exame adequadamente em 911/1048
(87%) e pacientes com doenca neuromuscular em 122/180 (68% - p<0.0000001). Encontrou-se
DVO em 717/1380 (52%); DVR em 160/1380 (12%) e em 503/1380 (36%) o exame foi normal.
Nos asméticos, DVO foi encontrado em 551/911 (60% - p <0.0000001). Nos pacientes com
doenca neuromuscular, DVR foi encontrado em 71/122 (58% - p <0,0000001). Prova
broncodilatadora (PBD) foi realizada em 1115/1380 (80%) pacientes, sendo negativa em 820
(73%) . Dentre esses, 584/820 (71%) eram asméticos. CONCLUSAQ: Conhecer o perfil dos
pacientes € importante para adequar o servigo a sua demanda. Nosso estudo alcancou elevado
percentua de adequacdo, com taxa de sucesso maior em asméticos, talvez por ser um grupo
rotineiramente submetido ao exame e a terapia inalatoria. Doenca mais predominante foi asma,
com maior prevaléncia do DVO e com PBD negativa, na maioria dos pacientes, possivelmente
porque a maioria tinha asma control ada.
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