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	1. REFERENCIA
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	2. DATOS RELEVANTES – IMPORTANCIA DEL ESTUDIO

	En  la mayoría de los pacientes  con EPOC,  se padece de intolerancia al ejercicio y esta es  una de las consecuencias más preocupantes de la enfermedad. Dicha intolerancia, se  puede mejorar con entrenamiento y  rehabilitación pulmonar. Anteriormente, esta rehabilitación se centró en el ejercicio de las extremidades inferiores. Sin embargo, se ha demostrado que  el ejercicio de las extremidades superiores se ha constituido como un componente importante de la rehabilitación pulmonar y este test  parece ser  un método fiable para la evaluación del ejercicio de las extremidades superiores sin apoyo en pacientes con EPOC.

	3. PREGUNTA DE INVESTIGACIÓN

	¿Cuáles son  las características del 6PBRT y la relación entre esta prueba y las extremidades superiores en actividades de la vida diaria  en pacientes con EPOC?

	4. METODOLOGÍA 

	Población (n, condición de salud, características demográficas, nivel de actividad física)

	Los pacientes tenían historiales clínicos compatibles con una condición  leve a muy grave la EPOC.  Las personas  se seleccionaban según los criterios diagnósticos que  fueron:

 -Volumen espiratorio forzado en 1 segundo (FEV1).

- Relación de la capacidad vital forzada (FVC), del 70%.

-Un FEV1 del el 80% después de la inhalación de broncodilatadores. 

	Distribución de la población estudio

	Se seleccionó una población de veinte pacientes que  fueron reclutados de consultas externas entre enero de 2010 y agosto de 2011. Todos los pacientes tenían historiales clínicos leves o graves de EPOC en 

Estadio 1: Cuatro pacientes.

Estadio2: Seis pacientes. 

Estadio 3: Nueve pacientes.

Estadio 4: Un paciente.



	Protocolo experimental

	Se pidió a los sujetos mover tantos anillos como  les sea posible en 6 minutos, y la puntuación que se daba  fue el número de anillos trasladados durante el período de 6 minutos. Y se les evaluó la AVD extremidades superiores, subdominio del Estado Funcional modificado pulmonar y disnea mediante un Cuestionario.

	5. VARIABLES MEDIDAS (¿cómo?)
	6. RESULTADOS

	-AVD o actividades de la vida diaria en extremidades superiores fueron medidos objetivamente utilizando un acelerómetro muñeca todos los días durante 1 semana.
-La espirometría se realizó con un espirómetro portátil de acuerdo con la American Thoracic Society guidelines.

-La fuerza de prensión se midió utilizando un medidor de agarre resistencia.

-La saturación de oxígeno de pulso se midió durante la prueba mediante el uso de un monitor de SpO2  unido al lóbulo de la oreja del paciente.


	-En promedio durante la prueba  se trasladó de 274 ± 91 anillos en 6 minutos.

- La puntuación subdominio PFSDQ-M mediana fue de 2: ocho de los 20 pacientes obtuvieron 0, tres de 20 pacientes obtuvieron 0,18, y otros obtuvieron 2-8.
-Hubo una correlación positiva entre la puntuación 6PBRT y capacidad inspiratoria (CI) 
-no hubo correlación significativa entre la puntuación 6PBRT y cualquier otro índice de la función pulmonar.

-Antes del test el   SpO2 se vio mayor  entre 96 (93–98)  , luego del test se  vio menor entre95 (81–99)

	7. DATOS RELEVANTES DE LA DISCUSIÓN

	El fortalecimiento de la extremidad superior se ha reconocido como un componente importante en el PR de pacientes con EPOC. Sin embargo, no hay recomendaciones específicas sobre cómo objetivamente la capacidad de ejercicio de las extremidades superiores en  ADL. Este test de  6PBRT puede ser una prueba predictiva para mantener y mejorar las actividades de la vida diaria en las extremidades superiores durante la rehabilitación pulmonar en pacientes con EPOC. Ya que Hubo una correlación positiva entre la puntuación 6PBRT y capacidad, capacidad pulmonar. También hubo una correlación positiva entre la puntuación 6PBRT y el recuento de acelerómetro. 

	8. RESPUESTA A LA PREGUNTA Y CONCLUSIÓN PERSONAL

	El hecho de que exista una correlación positiva entre la puntuación 6PBRT y las capacidades pulmonares   prueba los beneficios potenciales que puede traer la prueba en pacientes con EPOC  y  como hubo una correlación positiva entre la puntuación 6PBRT y el recuento de acelerómetro  se puede inferir que el test sirve para mantener y mejorar la realización de  actividades de la vida diaria en las extremidades superiores durante la rehabilitación pulmonar en pacientes con enfermedad pulmonar obstructiva crónica .
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