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Introducao e Objectivos

Os avancos na abordagem da fibrose quistica (FQ) permitiram um aumento da esperanga média de vida e consequentemente de
complicagdes a longo prazo, como baixa densidade mineral 6ssea (DMO). O objetivo do estudo foi avaliar a DMO em doentes com
FQ e a relagdo com a fungdo pulmonar, atividade fisica, estado nutricional (IMC) e niveis séricos de vitamina D.

Metodologia

Estudo analitico retrospetivo. Amostra constituida pelos doentes com FQ seguidos num Hospital de nivel lll de 2013 a 2018.
Varidveis estudadas: dados demogréficos, gendtipo, IMC, DMO por osteodensitometria, funcdo pulmonar por espirometria, pratica
de atividade fisica e doseamento de vitamina D.

Resultados

Dos 33 doentes, 17 realizaram osteodensitometria. A média de idades foi 13 anos (min.8; max.17), sendo 10 do sexo feminino e 8
homozigoticos F508del. A média de Z-score da DMO foi -1,2 + 1,4 (min.-4,6; max.0,9), 3 doentes com muito baixa DMO e 6 com
baixa DMO. A média de IMC foi 17 * 3,3 Kg/m? (Z-score -0,8 + 1,1), de FEV1 foi 76,3 + 33% e de FVC 79,2 + 29,5%. Atividade fisica
programada em 9 doentes. Apesar de suplementagdo 3 apresentavam niveis de vitamina D > 30ng/ml e 7 doentes entre 20-30
ng/ml. Encontrada correlagdo positiva entre os Z-score da DMO e dos indices do FEV1 (r = 0,64; p = 0,005), da FVC (r = 0,67; p =
0,004) e do IMC (r = 0,69; p = 0,002). O valor médio de Z-score de DMO foi superior nos doentes com atividade fisica (-0,61 vs. -
1,77), sem significado estatistico. Ndo se encontrou correlacdo significativa com idade, sexo, genétipo e doseamento de vitamina D.

Conclusodes
Verificou-se uma associagao positiva entre a DMO, funcdo pulmonar e estado nutricional. Reforca-se a importancia da avaliacdo da
DMO na FQ, sobretudo nos doentes com pior funcdo pulmonar e estado nutricional.



