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Palavras-chave: Espectroscopia de luz proxima ao infravermelho. Endotélio vascular. Oxigenacéao.

Introducao/Objetivo:

Introducao: A espectroscopia por infravermelho proximo (NIRS) € uma técnica promissora para avaliar a saturacao tecidual de oxigénio
(StO2) em tempo real, e pode ser usada durante o teste de oclusao vascular com avaliacao da deoxigenacao e desoxigenacao tecidual.
Objetivos: analisar o comportamento da saturacao tecidual de individuos saudaveis atraves do meéetodo NIRS antes e apds teste de
oclusao, e verificar se ha correlacao de disturbio microvascular com a idade.

Metodologia:

Este estudo foi prospectivo e intervencionista, em individuos saudaveis sem relato de doenca prévia, realizado no Hospital de Clinicas da
Unicamp no ano de 2021. Projeto aprovado CEP da Unicamp com CAAE :34454920.7.0000.5404. O sensor do NIRS fol posicionado no
antebraco dos voluntarios que aceitaram participar, € o manguito no mesmo membro, com o individuo deitado em decubito dorsal: o teste
de oclusao vascular (TOV) consistiu na insuflacao do manguito em 50 mmHg acima da pressao sistolica basal do participante, com
manutencao da pressao de oclusao por tres minutos e desinsuflacao total do manguito. A avaliacao da saturacao tecidual (StO2),
oxiemoglobina e desoxihemoglobina foram efetuadas em repouso, durante e ap0s a oclusao.
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anos (p=0,02). A area hiperémica ocorre quando a StO2 atinge seu
valor maximo, ja que apos a oclusao vascular a resposta natural do Legenda: Anlise da espectroscopia nas diferentes idades

endotélio saudavel é a vasodilatacao. Nesse sentido foi possivel
observar gue este valor € maior que a StO2 basal, e essa resposta
esta relacionada ao endotélio sem complicacoes microvasculares.
Uma vez que o endotélio esteja comprometido por algum fator, é
esperado gue esta area seja menor, ja que o tempo de resposta da
circulacao nao tera a mesma velocidade. Nota-se que em n0OSSO
estudo a area hiperémica analisada nao obteve diferenca entre 0s
grupos independente da faixa etaria.

Conclusao:

Este estudo piloto evidenciou nesta amostra que ha correlacao do aumento da idade com menores taxas de re-oxigenacao, e que a
continuidade desta avaliacao pode ser util para estabelecimento de valores de normalidade referéncia para as idades. A espectroscopia
iInfravermelha tém se mostrado uma ferramenta importante para avaliacao endotelial e metabdlica de pacientes com diferentes
comorbidades e estabelecer relacao entre saturacao tecidual e possiveis variaveis clinicas ou antropomeétricas.
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