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Peculiaridades das Cardiopatias na Mulher

Este tema da presente edicdo da Revista da Sociedade de Cardiologia do Estado de Sao Paulo foi
idealizado para tratar de assuntos cotidianos do cardiologista sob a éptica das particularidades de cada
um dos géneros, masculino e feminino.

E a terceira edicdo dessa publicacdo direcionada as afeccdes do coragdo feminino. A primeira edigdo,
de 1996, e a segunda edicdo, de 2007, tiveram o comando editorial de Otavio C. E. Gebara, cabendo a
mim a atual tarefa, contemplando, nesta empreitada, sobretudo as diferengas entre as afeccdes dos cora-
¢des feminino e masculino.

A exclusdo e a falta de reconhecimento da importancia do sexo, em estudos cientificos, estdo fre-
quentemente baseadas em crengas e fundamentos sustentados por pouca evidéncia. Vieses podem ser
visiveis ou invisiveis e podem ocorrer no processo de pesquisa cientifica desde a sele¢do de uma espécie
até a revisdo de uma publica¢do em que ndo houve a andlise de subgrupos. Felizmente a evidéncia esta
sendo construida para reduzir vieses e encorajar métodos inovadores que identifiquem a influéncia do
sexo e do género'.

Em 2001, o Institute of Medicine (Washington, DC, Estados Unidos) publicou uma revisao conside-
rada chave para a discussdo da importancia do sexo na pesquisa cientifica, com o titulo Exploring the
biological contributions to human health. Does sex matter?*. Pincei duas frases nessa publica¢do que
provocam reflexdes: “ha multiplas diferengas nos mecanismos bioquimicos celulares basicos de homens
e mulheres que podem afetar a saide de um individuo” e “cada célula tem um sexo”. As influéncias
hormonais femininas ao longo da vida ndo séo estéticas e ha variabilidade extremamente maior no orga-
nismo feminino que no masculino.

Homens e mulheres apresentam diferencas relativamente as doencas do sistema cardiovascular e essa
€ uma das dreas mais pesquisadas no territério da medicina do género. Assumir que homens e mulheres
tém similaridades do ponto de vista fisiolégico fez com que as mulheres fossem tratadas como homens
em muitas dreas da medicina, particularmente na cardiologia.

As diferengas de area corpdrea e volume, bem como de metabolismo renal e hepatico, implicam
particularidades na metabolizag¢do de firmacos comumente utilizados. As mulheres tém artérias corona-
rias menores, mais disfungdo diastélica, sintomas anginosos vagos e pior progndstico apds revasculari-
zacdo. Também tém ciclo cardiaco menor, maior tendéncia a arritmias e reagem diferentemente aos
antiarritmicos. Os ensaios que testaram a utilidade dos farmacos para protecdo miocardica em cirurgias
nao-cardiacas, em sua maioria, foram realizados em homens, e as mulheres nao foram tratadas como um
grupo em separado. Evidéncias recentes também sugerem que o vasoespasmo tem importante papel nas
sindromes agudas e isso pode explicar, em parte, os pobres resultados de especificidade e sensibilidade
dos exames de perfusdo miocdrdica. Mais importante, talvez, seja a diferenga na agressividade e na
propriedade com que os homens sdo tratados, comparativamente as mulheres com a mesma afecgao.

Nesse sentido, procuramos, para esta edi¢do da Revista da Sociedade de Cardiologia do Estado de
Sao Paulo, selecionar os temas cotidianos do cardiologista com a mdxima abrangéncia e entregd-los aos
profissionais identificados como especialistas no tema, que se empenharam na tarefa de buscar na litera-
tura as diferencas entre as afecgdes cardiacas de homens e mulheres.

Elizabeth Regina Giunco Alexandre
Editora Convidada
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