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Introdugdo: A neuropatia autondémica estd associada a complicagGes vasculares e mortalidade nos pacientes com diabetes melito (DM).
Objetivo: avaliar a relagdo da neuropatia autonémica precoce e nefropatia diabética (ND) e a independéncia de outros fatores de risco.
Materiais e métodos: Os pacientes foram selecionados de uma coorte de mais de 300 pacientes com diabetes melito tipo 1 (DM1)
(n=80). Os pacientes foram avaliados quanto a presenca de nefropatia e retinopatia diabética, além das caracteristicas clinicas e
demograficas. ECGE foi realizado de acordo com protocolo de Bruce. Informagdes sobre sintomas, ritmo, frequéncia cardiaca (FC) e
pressdo arterial foram coletados durante os estagios do protocolo. O aumento da FC foi definido como a diferenga entre a FC do exercicio
maximo e do repouso. A FC de recuperacdo foi definida como a diferenca entre o pico do exercicio maximo e a FC das fases de
recuperagao com 1, 2 e 4 minutos apds o termino do exame. Resultados: A ND esteve presente em 31% dos pacientes e 58% deles
apresentara retinopatia. Apds analise multivariada, a diferenca entre a FC de esforco maximo e a FC de recuperagdo de 2 min [RC: 0,93
(IC 95%: 0,88-0,98), p=0,007] e a diferenca entre a FC de esforco maximo e a FC de recuperagao de 4 min [RC: 0,95 (IC 95%: 0,95-
0,99), p=0,03] em modelos separados foram associadas com a presenca de nefropatia, independentemente da presenca de hipertensao
arterial, HbAlc e tempo de diabetes. Esses resultados foram mantidos quando os pacientes com macroalbuminuria foram excluidos.
Conclusdo: A disfuncdo autonémica precoce, avaliada através de teste de esforco, foi associada a presenca de ND independentemente de
outros fatores de risco.
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