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Introdução  
O transplante pulmonar é um procedimento realizado nos pacientes em estágio final. A distância 
durante o TC6, e dos testes de velocidade de caminhada são utilizadas para avaliar a capacidade 
funcional e prever a mortalidade, sendo sensíveis as alterações fisiomecânicas dos candidatos 
a transplante. 
 
Objetivo  
Foi analisar os resultados dos testes de velocidade de caminhada e suas proporções como 
marcadores locomotores funcionais e de prognóstico para candidatos a transplante pulmonar. 
 
Método  
Nos avaliamos os diferentes testes de velocidade de caminhada (VAS, VMTC6 e VMáx), 
desfechos hospitalares (Tipo de transplante, desfechos cirúrgicos e status atual) e espirometria 
de 24 candidates a transplante pulmonar. As velocidades foram comparadas e correlacionadas 
com parâmetros pulmonares e associadas com desfechos hospitalares prospectivamente (α = 
0.05). 
 
Resultados  
Os candidatos que caminharam mais devagar tiveram maior mortalidade. Houve redução nas 
velocidades em comparação aos saudáveis (35,3%, 35,9% e 34,7%) e proximidade entre VAS e 
VMTC6. A VMTC6 apresentou correlações com parâmetros pulmonares e a VMáx apresentou 
correlações as velocidades (p < 0.05). 
 
Conclusão (No máximo 200 caracteres com espaço) 
A redução das velocidades e suas proporções representa um importante declínio da capacidade 
funcional, da economia e potência desses pacientes e serviram como preditor de prognostico 
cirúrgico. 
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