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Palavra do Presidente

Os associados - nossos maiores pilares institucionais

A maior razao para 0
sucesso da SBC decorre
da participacao silenciosa,
abnegada e continua dos
nossos associados, gerando
o prestigio e confianca que
a nossa instituicao tem junto
a sociedade civil, 6rgaos
publicos, privados, instituigdes
de ensino e universidades.

Angelo Amato
Vincenzo de Paola

Presidente da
Sociedade Brasileira

As gestdes da SBC constatam
de Cardiologia

diariamente a importancia
de reforcar continua e
intensamente as relacbes com os associados.
Da mesma forma, é facil observar que a nao
observancia desses preceitos gera situagoes
insustentaveis e enfraquecedoras.

Somos uma organizagao cientifica na qual o
cardiologista brasileiro é a verdadeira forga-
motriz, com um potencial gigantesco de
interlocucdo e empreendedorismo quando
as acdes sao voltadas para o bem comum.
Esse patrimonio pessoal, cientifico e cultural
precisa ser protegido, adaptando-o ao mundo
globalizado e aos anseios de cidadania
da sociedade civil, notadamente nos dias
turbulentos em que vivemos.

Nesse sentido, as mudancas estatutarias
propostas por esta Diretoria a0 nosso sistema
de representacao, estao totalmente relacionadas
ao respeito que temos pelos associados. Essas
modificagdes sdo imprescindiveis pela grandeza,
complexidade e, principalmente, pela grande
visibilidade e responsabilidade da SBC. Postulam
um tempo maior de gestao para possibilitar

o desenvolvimento e execucdo de projetos
empreendedores mais soélidos, alinhados e
compativeis com a nossa missao social. Atendem
a nossa unidade, exigindo clareza, critica e
ética associativa, com discussao departamental
transparente e sem barreiras para otimizar a
nossa educacao continuada, a nossa atuacao
cientifica e assistencial e o nosso compromisso
com a satde publica. Outro ponto importante
se refere as acoes para privilegiar o nosso jovem
cardiologista, cuidando da nossa renovagao e do
nosso futuro.

A discussdao moderna dos potenciais conflitos
de interesse na relacdo com a inddstria é
obrigatéria, ndo mais admitindo o adiamento

resolutivo das questdes relacionadas aos
simpdsios  remunerados  patrocinados  nos
Congressos  organizados pelos  dirigentes

institucionais. Essas e outras propostas estao
discutidas nas paginas 5 a 7 deste jornal
e, seguindo as normas estatutdrias, estao
disponiveis no site http://cientifico.cardiol.br/,
na area de destaques.

Esse mesmo compromisso com o associado
estard também presente em uma campanha
nesse 2° semestre, por meio da qual coletaremos
fotos (veja na pagina 30) para valorizar momentos
comuns dos nossos associados que, andnima
e silenciosamente, edificam e consolidam a
sociedade da qual tanto nos orgulhamos.

Participe! Ajude a integrar e fortalecer cada vez
mais a nossa SBC.

Um grande abrago. m
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Editorial

Caros colegas,

A reportagem principal desta
edicdo traz as propostas da
Diretoria para a reforma do
estatuto da SBC. Alteracoes
essenciais que, se aprovadas,
tornardo a nossa entidade mais
moderna e em sintonia com os
anseios de toda a sociedade,
por mais transparéncia e ética.
A ideia é ter uma politica de compliance com
regras precisas e que estejam de acordo com
os valores institucionais da SBC. Dessa forma, a
Sociedade Brasileira de Cardiologia estard alinhada
com 6rgdos internacionais que recomendam a
instalacio de mecanismos de monitoramento
interno para coibir comportamentos inadequados
ao codigo de conduta da SBC.

Nabil Ghorayeb
Editor do Jornal SBC

Os 70 anos do Congresso Brasileiro de
Cardiologia serao ainda mais festivos com a
realizacdo em conjunto com o Brasil Prevent.
Curitiba terd uma dupla responsabilidade para
abrigar dois eventos grandiosos. Teremos também
a Prova de Habilitagdo em Ergometria. O edital
foi divulgado ap6s aprovacgao pela CJTEC e AMB.

Outro destaque é mais uma conquista do
SAVIC, desenvolvido no Brasil e que agora,
depois de acordo assinado em Sevilha, na
Espanha, sera ministrado em todos os paises
da Comunidade Europeia. A solenidade foi
durante o congresso anual da Heart Failure
Association (HFA) e da European Society
of Cardiology (ESC). O Acute Heart Failure
Advanced Life Support (AHFAL), como foi
batizado o SAVIC no exterior, tem sido uma
importante bandeira empunhada pelo colega
Manoel Canesin.

O Jornal SBC também traz outras reportagens
bastante importantes como o inicio dos
cursos TECA L em Sdo Paulo e no Rio de
Janeiro, que tiveram cobertura da imprensa
e ja estdo com vagas esgotadas, revelando a
caréncia de demanda para esses treinamentos.
Outro destaque para os leigos é o alerta do
Departamento de Aterosclerose (DA) para a
importancia de se controlar o colesterol e evitar
doencas cardiovasculares. O diretor cientifico
do DA foi entrevistado e falou também da
hipercolesterolemia familiar.

Boa leitura! =
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Diretoria

Diretoria propoe mudancas no estatuto para
atender demanda dos associados e garantir
transparéncia e mais servicos

Emilio Zilli explica que proposta racionaliza a gestao, valoriza a ética e compliance e prevé
que eleitos para cargos da entidade nao possam ter ganhos em palestras e simposios

Ja esta disponibilizada no Portal da SBC a
proposta de mudangas no estatuto, para que
os associados possam analisar o texto antes da
votagdono Congressode Curitiba, fazersugestoes
e dar subsidios para o documento que rege a
vida da instituicdo. O diretor administrativo,
Emilio Cesar Zilli, explica os objetivos das
mudangas propostas e como foram ouvidos
associados, diretores de Departamentos, de
Estaduais, Regionais e Grupos de Trabalho, para
se chegar a um consenso do que querem o0s
integrantes da sociedade.

Jornal SBC - Porque a proposta de mudangas no
estatuto?

Zilli - A Diretoria tem registrado anseios e
demandas dos associados que nao estdo
refletidas no estatuto, principalmente em
relacdo a compliance, e de tempos em tempos
o estatuto precisa ser atualizado para atender a
evolucao da sociedade, as novas realidades do
Brasil e do mundo.

Jornal SBC - Como se determinou os artigos que
se propde mudar?

Zilli - Trabalhamos da forma mais democratica
possivel. Os diretores relataram em reunioes
o que tinham ouvido dos associados, de
presidentes de Departamentos, de diretores
de Estaduais e as sugestdes que representavam
consenso foram corporificadas no documento
disponibilizado, mas que todavia nao é final.

Justamente por isso a proposta esta disponivel
no Portal, para que qualquer associado possa
fazer sugestoes, adendos, acréscimos, pois nosso
objetivo é um documento que efetivamente
reflita o pensamento da nossa sociedade.

¢¢
Deixa claro que nao
concorda que eventuais
‘autoridades de plantao’,
como dizem os jornais,
aufiram beneficios ou
lucros gragas ao cargo
que ocupam

2

Jornal SBC - O documento divulgado contém
11 propostas. Qual a que considera como
mais importante?

Zilli - A meu ver todas as propostas sao
importantes, mas a oitava, que trata da ‘proibicao
de participagao dos diretores como palestrantes
de simpdsios patrocinados’ merece destaque,
pois vai de encontro a preocupacao geral dos
associados, neste momento em que o Brasil
passa a valorizar muito mais a ética e deixa claro
que nao concorda que eventuais ‘autoridades
de plantao’, como dizem os jornais, aufiram
beneficios ou lucros gragas ao cargo que ocupam.
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Assim, a reforma propde que tanto diretores da
SBC, como de Departamentos, Grupos de Estudo,
Sociedades Estaduais e Regionais ndo possam
participar remuneradamente como palestrantes
ou fungdes afins em simpdsios patrocinados.
Evitaremos assim conflitos de interesse que ha
tempos geram discussoes, até acirradas, no seio
da SBC e fomentamos a necessaria politica de
compliance com regras precisas. Essa posicao, por
sinal, segue orientagao dos 6rgaos internacionais.

¢¢

A SBC é muito complexa
e um novo dirigente
dispende muito tempo
para conhecer e dominar
a maquina administrativa

Jornal SBC - E qual o motivo da extensdao dos
mandatos para 3 anos?

Zilli - Mais uma vez segue-se a tendéncia geral.
A AMB tem mandato de 3 anos e, falando como
representante da mesma, comprovamos que as
sociedades de especialidade que tem mandato
mais curto, nao sao tao eficientes. A SBC é muito
complexa e um novo dirigente, seja qual for a
Diretoria, dispende muito tempo para conhecer e
dominar a maquina administrativa e, regra geral,
s6 no segundo ano passa a desenvolver atividade
empreendedora sustentada, a ter seguranga para
propor novas propostas e projetos e quando o
trabalho vai comegar a frutificar, acaba a gestao.
Essa situagao se repete nos organismos internos,
Conselho Fiscal, Comissao Eleitoral e de Etica
Profissional, Diretorias de Regionais, etc., cuja
extensao de mandatos, garantird maior estabilidade
politico-associativa.

Jornal SBC - E quanto as modificagbes para que

o associado se torne remido e as regras para
inadimplentes e exclusdao do quadro social?

A Jornal SBC 156 - Julho - 2015

Zilli - Mais uma vez procuramos atender a
sugestoes da categoria. Para ser considerado
remido, o associado tera que ter ndo apenas idade
compativel, como tempo minimo de contribuicao,
0 que torna mais justa a concessao do beneficio.
Quanto a inadimpléncia, a mudanga deixa claro
que o associado s6 serd considerado inadimplente
ap6s a data de 30 de junho do ano a que se refere
a anuidade e a exclusao passa a ocorrer com
inadimpléncia anual por dois anos, sejam esses
anos consecutivos ou ndo.

Jornal SBC - Porque se propde a criagcao do
cargo de Diretor de Relacionamento com o
Jovem Cardiologista?

Zilli - O trabalho realizado nos anos recentes pelos
companheiros que se dedicaram a atrair e a atender
a demanda do jovem cardiologista tiveram grande
sucesso. Importante lembrar que ‘sangue novo’
revigora a sociedade e impede a estratificagao que
se vé nas sociedades com elevada idade média dos
associados. O tema tem importancia para merecer
uma Diretoria.

¢¢

Propomos ‘Requisitos
de Candidatura para
Associados-Delegados’,
para evitar que faltem
candidatos ou que haja
candidatos que pouco
conhecam da SBC

)

Jornal SBC - E as demais mudangas propostas?

Zilli - Como j4 falei, todas sdo importantes e nao
serdao impostas de cima para baixo. A Diretoria
quer e precisa ouvir a opiniao do associado.
Propomos ‘Requisitos de Candidatura para
Associados-Delegados’, para evitar que faltem
candidatos, como ocorreu no passado, ou que haja




¢¢

Propomos
regulamentacao e
regras muito claras para
repasses de recursos para
Estaduais e Regionais 99

candidatos que pouco conhecam da SBC; que as
Estaduais tenham uma Diretoria de Qualidade
Assistencial; propomos que os Departamentos
tenham que obedecer todas orientacoes, diretrizes
cientificas e associativas recomendadas pela SBC,
para harmonizar a conduta dos Departamentos
e, também visando a harmonizacao, é proposta a

Diretoria

‘aprovacao prévia da SBC para cursos de Educagao
Continuada dos Departamentos’. A criagdo do
calendario unificado de eventos dos Departamentos
nao carece de explicagdo, pois evitara conflitos e
coincidéncias cronoldgicas tao prejudiciais e, por
tltimo, propomos regulamentagao e regras muito
claras para repasses de recursos para Estaduais e
Regionais, que sera, no minimo, R$ 21.000,00
trimestrais para sociedades com mais de 300
associados e de R$ 17.000,00 como minimo
para as demais, 0 que representa um aumento de
aproximadamente 20% do repasse atual, reduzindo
a disparidade. E ainda, numa época de muita
inflacdo, elimina a indexacdo ao saldrio minimo.
Em suma, a Diretoria buscou propor mudancas
que considera necessdrias, que aumentam a
transparéncia da administragdo e que, acredita,
atende a demanda dos associados. m

Assinado em Sevilha acordo que levara SAVIC
a ser incorporado por todos os paises da ESC

O Brasil se limitava a importar conhecimento e tecnologia dos paises mais
avancados, agora chegou o momento de exportar know how

Foi assinado em Sevilha, durante o congresso
anual da Heart Failure Association (HFA), da
European Society of Cardiology (ESC), o acordo
que fara que o SAVIC - Acute Heart Failure
Advanced Life Support (AHFAL), desenvolvido
no Brasil, seja ministrado em todos os paises da
Comunidade Europeia.

O documento foi assinado pelo diretor
administrativo da  Sociedade Brasileira de
Cardiologia, Emilio Cesar Zilli; pelo presidente da
European Society of Cardiology, Fausto Pinto; e da
Heart Failure Association, Gerassimos Filippatos.

Manoel Canesin, que deu inicio a proposta
do SAVIC, conta que o programa permite

¢¢

O programa permite a
sistematizacdo pratica
e a capacitacao do
médico para atender a
insuficiéncia cardiaca

aguda

)

a sistematizacao prdtica e a capacitacao do
médico para atender a insuficiéncia cardiaca
aguda, o que é extremamente necessdrio nos dias
atuais. Acontece que com o envelhecimento
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da populagdo mundial e o desenvolvimento
dos tratamentos das doencas coronarianas,

hipertensivas e outras, os pacientes tém
a possibilidade de ter maior sobrevida,
aumentando assim os casos de IC.

Internacionalizacao

O curso preenche uma lacuna que existia no
Brasil e no mundo para melhorar a sobrevida
e 0s custos no tratamento de pacientes com
IC aguda, ndao havendo nenhum com essa
caracteristica cientifica e inovadora no mundo,
que se assemelhasse. Dessa forma, “o SAVIC
tende a se difundir rapidamente”, diz Canesin.
A Sociedade Portuguesa de Cardiologia se
antecipou ha dois anos e pediu a realizagao do
SAVIC para os cardiologistas portugueses e ele
foi realizado ja algumas vezes em Portugal com
grande sucesso.

Para se internacionalizar, o programa que
inicialmente estava somente na Sociedade
de Cardiologia do Estado de Sao Paulo e
agora estd também na Sociedade Brasileira
de Cardiologia, a apresentacao formal serd
feita num workshop a ser realizado durante o
Congresso Europeu de Cardiologia 2015 em
Londres, em agosto. Os trés autores, Manoel
Canesin, Mucio Tavares de OliveiraJr. e Antonio
Pereira Barretto, estardo 14 apresentando todo
o projeto. Esta em andamento também a fusao

CONGRESSO DA SBC

s trimestreide
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Reuniao de assinatura do Savic, em Sevilha, na Espanha

da estratégia do SAVIC na préxima diretriz
europeia de IC.

Know how exportado

Canesin, que esteve presente a cerimonia
em Sevilha, juntamente com Mdcio Tavares
de Oliveira Jr. e Antonio Pereira Barretto,
corresponsavel pelo desenvolvimento do curso,
diz que a difusdao do SAVIC por toda a Europa é
motivo de orgulho para a Cardiologia nacional.
“Tradicionalmente o Brasil quase que se
limitava a importar conhecimento e tecnologia
dos paises mais avangados, agora chegou o
momento em que, gragas a producao cientifica
e académica nacional, a SBC ja é capaz de
exportar know how préprio e conhecimento
cientifico, para ser incorporado e usado por
todos paises europeus”. m
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Diretoria

Protasio Lemos da Luz recebe o prémio
Conrado Wessel em Medicina

Homenagem foi na Sala Sao Paulo em noite em que o fisico José Goldemberg e a
atriz Fernanda Montenegro também foram premiados

O professor Protasio Lemos da Luz, pesquisador
do InCor e professor emérito da Faculdade
de Medicina da Universidade de Sao Paulo,
recebeu o Prémio Conrado Wessel 2014 na
categoria Medicina, em solenidade na Sala
Sao Paulo, na Praca Julio Prestes, na capital
paulista. A homenagem é um reconhecimento
a exceléncia de sua formacao cientifica, de
sua pratica clinica e de sua atuagdo como
professor universitdrio.

Além de Protdsio, foram homenageados o
fisico e ex-reitor da USP José Goldemberg,
na categoria Ciéncia, e a atriz Fernanda
Montenegro, na Cultura. Protdsio Lemos da
Luz agora se junta ao hall de professores da
USP também condecorados pela Conrado
Wessel: Adib Jatene, em 2005; Fulvio Pileggi,
em 2008; e Jorge Kalil, em 2011.

Para Protasio, a conquista do Conrado Wessel
vai além da satisfacdo pessoal. Ela fortalece
o seu orgulho de pertencer a essa linhagem
de cientistas, professores e médicos fundada
pelos professores Zerbini e Décourt, que
tém no humanismo e no progresso cientifico
a inspiracdo que motiva os esforcos no dia a
dia. “A vocagao para a exceléncia médica é a
heranca que recebemos de nossos professores.
Zelamos por ela para que as geragoes futuras,
que ja estao em formagao no InCor, possam
dar continuidade a esse nobre trabalho de

elevar o conhecimento cientifico e no ensino
em prol do bem-estar do ser humano”, diz.

“Toda a Cardiologia estd em festa com esse
justo reconhecimento concedido ao professor
Protasio Lemos da Luz, e em nome de toda
a Diretoria da SBC parabenizo o homem que
dedicou a vida a pesquisa, ao ensino e aos
seus pacientes”, disse o vice-presidente da
SBC, Sérgio Montenegro.

O Prémio Conrado Wessel reconhece perfis
renomados em Ciéncia, Medicina e Cultura,
com qualidades de talento inovador, lideranca,
abrangéncia  social, trabalho incansdvel,

integridade e ética. Os vencedores sao escolhidos
por Comissao Julgadora formada por doutores
representantes de diversas instituicoes. m

oedebinaiqg (0304

Protdsio Lemos da Luz (ao centro), homenageado com o prémio
Conrado Wessel em Medicina
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Repercussio do TECA Lindica que havia demanda de
informacoes sobre atendimento de emergéncias pelo leigo

Para Antonio Carlos Carvalho, a SBC esta cumprindo seu papel social ao capacitar
o leigo, mas ainda ha muito a ser feito

A grande repercussao do inicio dos cursos
do TECA para leigos, nos sites, na imprensa e
principalmente na televisao, cujo Canal Futura,
da Clobo, gravou uma edicao do programa Satde
em Acdo, mostra que a sociedade brasileira
estava dvida por informagdes e treinamento
sobre como o leigo deve agir em emergéncias
cardiorrespiratérias. A colocagao é do professor
Antonio Carlos Carvalho, para quem mais uma
vez a SBC estda “exercendo seu papel social e
atuando na promogao da cidadania”.

Carvalho lembra que “tradicionalmente a maioria
dos eventos ocorre na presenca de leigos e nao
de médicos”, e por isso é preciso disseminar entre
a populagao os conhecimentos sobre suporte e
manutencao da vida. “Cabe ao leigo atender
a vitima de um infarto, AVC ou mesmo de um
engasgo, até a chegada da equipe especializada”.

Embora se fale muito sobre a parada
cardiorrespiratéria, Carvalho recorda que a
participacao do leigo é importante também na
pré-parada, isto é, quando alguém comeca a
passar mal e deve ser atendido corretamente e
ndo recebendo agua com aglcar, como muitas
vezes acontece.

Demais estados

Além dos cursos ja realizados e dos outros
programados para o Rio e para Sao Paulo, a SBC
planeja levar o TECA L para todos os estados
brasileiros, por intermédio das sociedades
estaduais vinculadas, o que abrird a oportunidade
para que as empresas contratem cursos para
capacitar seus funciondrios.
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Ainda com o objetivo de capacitar os
trabalhadores, a Diretoria da SBC tem reuniao
marcada com o Sesi, em Sao Paulo, com o
objetivo de facilitar as industrias do estado a
contratagao de cursos TECA para seus operdarios.
Outra iniciativa é a reunidao ja marcada em
Brasilia, quando a Comissao Nacional de
Residéncia deve tornar obrigatério que todos os
residentes facam o TECA, hoje ministrado em
poucas instituigoes.

Receptividade

Para a Diretoria da SBC, é gratificante verificar
a imensa receptividade do TECA L. “Mas uma
coisa € 0 sucesso em mostrar que é necessdrio
o conhecimento, e outra coisa, que ainda
demandard muito trabalho dos cardiologistas,
é conseguir que a populacdo que esta se
tornando consciente da necessidade da
capacitacdo para as emergéncias, esteja

efetivamente preparada para atender aos
eventos cardiovasculares que ainda matam
mais de 350 mil brasileiros a cada ano”. =
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Curso TECA L ministrado em Sao Paulo
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Congresso Brasileiro de Cardiologia .

Brasil Prevent, com forte presenca internacional,
sera durante o Congresso de Curitiba

Abdol Assef, que preside o evento, explica que a World Heart Federation
estabeleceu metas de reducao de fatores de risco até 2025

Serd nos dias 18 e 19 de setembro, durante o
Congresso de Curitiba, o Brasil Prevent deste
ano, que tera parceria extremamente importante
com a World Heart Federation (WHF), com
a American Heart Association (AHA), com a
European Society of Cardiology (ESC) e com o
American College of Cardiology (ACC).

O presidente do Brasil Prevent, Abdol Hakim
Assef, que é de Maringd e ja presidiu a
Sociedade Paranaense de Cardiologia, conta
que o parceiro mais importante € a WHF, que
estd empenhada em conseguir baixar até o
ano de 2025 em 25% as mortes prematuras
por causas cardiovasculares. “Para isso, a
proposta é que as entidades internacionais,
inclusive a SBC, invistam em campanhas para
reduzir efetivamente os fatores de risco que
levam a mortalidade atual, elevada em todos
os continentes”, afirma Assef.

Para o tabagismo, a meta de reducao é 15%
nos préoximos dez anos, um dos indices que
o Brasil deve conseguir alcancar, ja que nos
anos recentes foi o pafs que mais diminuiu o
uso do fumo. J& quanto a diabetes, o objetivo
da WHEF é baixar em 20%, mas o sedentarismo
também é um dos fatores a serem enfocados,
com meta de reducao ambiciosa, 30%.

Metas especificas
Para cada fator de risco, dislipidemia,

obesidade, hipertensdo, entre eles, foi
estabelecida uma meta especifica e os
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especialistas reunidos em Curitiba vao discutir
as agoes a serem desenvolvidas para alcanga-la.

“O evento tem grande importancia”,
insiste Assef, haja vista as autoridades que
confirmaram presenca: o presidente da
WHF, David Wood e seu CEO, Pablo Perel; o
presidente da ESC, Fausto Pinto; a presidente
da AHA, Mariell Jessup, entre varios outros,
0 que tornara o evento um importante
férum internacional.

Foram convidadas também autoridades sanitarias
brasileiras, como o ministro Arthur Chioro, da
Satde, e os diretores do Conselho Nacional de
Secretarios da Sadde (Conass) e do Conselho
Nacional de Secretarios Municipais de Satde
(Conasems). Esses convites se explicam, conclui
Abdol Hakim Assef, porque, ao realizar o Brasil
Prevent, a SBC estd cumprindo seu papel social
perante a sociedade e fornecendo subsidios
as autoridades constituidas para que sejam
formatadas de forma correta e eficaz as politicas
publicas de satde que, em dltima instancia,
beneficiardo a toda a populagao brasileira. m

BrasilPrevent
2015
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Regionais

SBC/ES

O XXVII Congresso da SBC/ES sera realizado nos
dias 20 a 22 de agosto, no Centro de Convengoes
do Hotel Eco da Floresta, na cidade de Domingos
Martins - Pedra Azul/ES. Mais informacoes: (27)
3315-4422 ou 3315-4423 ou e-mail: sbces@
sbces.org.br.

SBC/MS

O Xl Congresso Centro-Oeste de Cardiologia
serd realizado nos dias 14 e 15 de agosto, no
auditério do CREA/MS. Mais informacdes: (67)
3211-2201.

A Diretoria da SBC/MS informa também que
realizou a Campanha “Eu Sou 12 por 8”, no dia
9 de maio, na Praca Ary Coelho, em Campo
Grande/MS.

Campanha “Eu sou 12 por 8” realizada em Campo Grande

SBC/PE

A Estadual realizou, nos dias 22 e 23 de maio, no
Mar Hotel Conventions, o seu primeiro Simpésio
de Valvopatia. O evento teve a participagao
destacada de profissionais renomados nacional
e internacionalmente na drea, como o cirurgiao
cardiaco portugués Manuel Antunes, e a chefe do
Setor de Valvopatias do Instituto Dante Pazzanese
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de Cardiologia, Auristela Ramos. O evento,
organizado por Pedro Salerno (Departamento
de Cirurgia Cardiovascular da SBC/PE) e Diana
Lamprea (Departamento de Valvopatia), foi um
sucesso, com inscricdes esgotadas. Segundo a
presidente da SBC/PE, Catarina Cavalcanti, o alto
nivel das palestras chamou a atencado, além da
participacdo massiva de cardiologistas clinicos,
pedidtricos e também de cirurgides cardiacos.

SBC/PI

A SBC/PI promoveu, no Parque Potycabana,
acao pelo Dia Mundial sem Tabaco. Foram
realizados testes de glicemia, caminhadas,
avaliacoes com educador fisico, orientacoes, e
feitas demonstragoes de dois pulmées humanos
— de um fumante e outro de um ndo fumante.
Participaram das atividades cerca de 25

voluntdrios que atenderam a populagao. A SBC/
Pl teve como parceiras a Secretaria da Satde
Estado do Piauf, o Hospital Itacor e a Faculdade
Santo Agostinho.

B T — = ol !

SBC/PI realiza agdo pelo Dia Mundial sem Tabaco
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SBC/PR

Para conscientizar a populagdo dos riscos das
doencas cardiovasculares e oferecer contetido
cientifico para o aperfeicoamento dos médicos do
Parand, a Estadual promoveu, no primeiro semestre,
0422 Congresso Paranaense de Cardiologia e aacao
de rua para prevencao e combate a Hipertensao.
O Congresso, que ocorreu nos dias 24 e 25 de
abril, em Curitiba, contou com a presenca de 600
especialistas, que tiveram a oportunidade de discutir
situagdes do cotidiano da Cardiologia paranaense.
Na campanha de hipertensao, 580 pessoas que
passavam pela Boca Maldita, também na capital,
aferiram a pressao, realizaram exames de glicose e
esclareceram suas dividas sobre a doenca.

SBC/RS

A Sociedade de Cardiologia do Estado
do Rio Grande do Sul desenvolveu acoes
publicitarias alusivas ao Dia Mundial Contra
o Tabaco, lembrado em 31 de maio. Onibus
da capital gatcha circularam com mensagens
de conscientizacdo. Insercoes nas principais
emissoras de radio local alertaram também
para os maleficios causados pelo fumo e a
importancia de eliminar o mau hébito. Segundo
o IBCE, o RS tem um indice de 14,2% de
usuarios, sendo o terceiro Estado com o maior
nimero de usuarios do tabaco ou derivados
no Brasil. J& dados do Ministério da Sadde
mostram que Porto Alegre é a capital que lidera

o ranking nacional de consumo de cigarros,
mesmo com a queda do indice de 18,2% em
2012 para 16,5% em 2014.

SBC/SC

A Estadual, em conjunto com a Sociedade
Catarinense de Reumatologia, realizou no dia
16 de maio, em Florian6polis/SC, a “I Jornada
Catarinense de Cardiorreumatologia”. O evento,
que apresentou discussao de elevado nivel, foi um
sucesso de publico e demonstra a importancia da
aproximagao da SBC/SC com outras sociedades de
especialidade para a discussao de temas afins.

SBC/SP

A Estadual, a partir de julho, dard inicio a um
trabalho fundamental para aprimoramento do
diagnéstico, da prevencao e do tratamento das
doencas do coragao no estado. Otdvio Berwanger,
da Diretoria da Socesp, explica: “ja sabemos que
os infartos sdo mais frequentes nas periferias dos
grandes centros urbanos, enquanto a insuficiéncia
cardiaca e o derrame matam mais nas regioes
menos desenvolvidas. Agora daremos inicio a um
processo de pesquisa que nos permitira descobrir
o porqué disso. As respostas que obtivermos vao
nos abrir uma possibilidade inédita de planejar,
junto com o poder publico, as melhores agoes em
termos de redes de cuidado, oferta de intervencoes,
estratégias de capacitacdo tanto para os especialistas
quanto para os nao especialistas”. m

Apareca

e Sociedade

Anuncie no Jornal SBC

Publicacdo com noticias e novidades da Sociedade Brasileira de Cardiologia

Jornal SBC 156 - Julho - 2015




Regionais

O Jornal SBC ouviu a presidente da Sociedade
de Cardiologia do Rio Grande do Sul, Carisi
Anne Polanczyk, sobre os projetos da Estadual e
o congresso da Socergs.

SBC/RS

Carisi Anne Polanczyk, presidente da SBC/RS

Jornal SBC: Em abril, a Socergs promoveu
no Parque Moinhos de Vento a campanha de
hipertensao. Como foiaacao e qual aimportancia
das sociedades regionais em promover acoes
voltadas para a populacao?

Carisi Anne Polanczyk: Em datas tematicas
relacionadas a prevencdo e promocao da
satde cardiovascular, a Socergs tem buscado
promover agoes junto a comunidade para
mobilizd-la sobre os temas. Entendemos que
essas agoes sao fundamentais para lembrar
comunidade, midia, pacientes e familiares que
muito pode e deve ser feito fora do ambito do
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consultério do médico. Todos temos um papel
importante para garantir o autocuidado e alerta
as fatores de risco.

Jornal SBC: Em agosto haverd o Congresso da
Socergs em Gramado. Qual é a expectativa para
o evento?

Carisi Anne Polanczyk: De 6 a 8 de agosto a
Socergs promove o seu Congresso anual na
cidade de Gramado, com a tematica da Arte
da Prevencao ao Tratamento. O evento hoje
ja é considerado um dos maiores congressos
de Cardiologia regionais do Brasil e nimero de
inscritos e repercussao junto a comunidade.
Temos orgulho da qualidade da programagao
cientifica, do formato com grande interacao de
palestrantes e participantes, além de buscarmos
um modelo com integracao entre as diferentes
areas e subespecialidades. Do ponto de vista
comercial, é um evento de sucesso, com
praticamente todos os espacos ja alocados
e definidos. Do ponto de vista de publico,
ano passado alcangamos a marca de mais de
1.000 médicos inscritos, com mais de 1.500
participantes no total. Esperamos manter essa
marca para 2015.

Jornal SBC: Por que a Estadual escolheu a cidade
de Gramado para o evento?

Carisi Anne Polanczyk: Ha mais de uma década
a Socergs realiza o seu evento em Gramado.
Acabou tornando-se uma tradigao realizar o
congresso na charmosa e acolhedora cidade da
Serra Galcha, que oferece toda estrutura para
o evento, além de agregar um ambiente 6timo
para confraternizacdo e oportunidade para os
participantes aproveitarem o periodo com a sua
familia. Em vdrias pesquisas feitas pela Socergs
a maioria dos associados manifesta o desejo de
que o congresso permanega la. m




Departamentos

SBC/DCC

Entre os dias 13 e 15 de agosto, a SBC/PE promove
o XXIV Congresso Pernambucano de Cardiologia,
que acontece em conjunto com o 8th International
Congress of Cardiovascular Diseases (ICCD).
O evento trard uma programagao cientifica
abrangente, contemplando as mais variadas areas
da Cardiologia. “E um grande desafio unir forcas,
trazendo um evento internacional para o nosso
Estado”, destaca a presidente da SBC/PE Catarina
Cavalcanti. Segundo Hilton Chaves, presidente
do ICCD, entre os temas de destaque estdo:
resultados preliminares do Estudo Prever, avangos
na abordagem da obesidade, diabetes e sindrome
metabdlica, prevengdo do AVC na fibrilagao
atrial, avangos em exames de imagens cardiacas,
arritmias, insuficiéncia cardiaca, entre outros.

SBC/DCM

O Departamento de Cardiologia da Mulher e
a SBC/CE realizaram em maio, em Fortaleza, o
“Seminario 2015 de Doenca Cardiovascular na
Mulher”, abordando os temas da area. O evento
contou os palestrantes: Elizabeth Alexandre
(SP), Maria Elizabeth Caetano (PA), lvan Romero
Rivera (AL), Regina Coeli Carvalho e Maria Alayde
Mendonga (AL), e com as ginecologistas Luciana
Dib e Joyce Fagcanha. A coordenacao do simpésio
ficou com Ana Licia de Sa Leitao Ramos, atual
presidente da SBC/CE, Regina Coeli Marques
de Carvalho, ex-presidente do DCM, e Maria
Alayde Mendonga, atual presidente do DCM. Por
iniciativa da Diretoria da SBC/CE, Regina Coeli de
Carvalho foi agraciada com o troféu SBC “Amor
pela Vida”, em reconhecimento a sua contribuicao
a Cardiologia.

SBC/DEIC

Nos dias 16 e 17 de maio realizou-se no InCor, em
Sao Paulo, areuniao paraaelaboragao do Consenso
Brasileiro de Assisténcia Circulatéria Mecanica.
Este serd o primeiro documento brasileiro para

a normatizacdo das atividades relacionadas a
assisténcia circulatéria mecanica no pais. A reuniao
contou com a participagao de 39 representantes
de varios centros nacionais que estao trabalhando
na drea. A reunido foi organizada e coordenada
por representantes da SBC/Deic/Getac e SBCCV.

SBC/DERC

A Diretoria quer mais colegas fazendo a Prova de
Habilitagdo em Ergometria (HabDerc). O edital foi
divulgado ap6s aprovacao pela CJTEC/SBC e AMB.
Teremos uma prova HabDerc no Congresso da SBC
em Curitiba e outra no Congresso do Derc, Recife,
que servird também para aprovados no TEC de
Curitiba, pois terdo tempo habil para se inscrever.
Os objetivos: melhora da qualidade e remuneragao
do TE. Membros do Derc organizaram para o SUS
de Santa Catarina (apoiados pelo governo local)
um projeto piloto de reabilitagdo “Equipes de
Prevencdo Cardiovascular” com cardiologista,
enfermeira e profissional de educacdo fisica
ou fisioterapeuta, desde a fase hospitalar até
depois da alta, seguindo Diretrizes da SBC nas
terapéuticas medicamentosas, nutricionais e de
exercicios fisicos.

SBC/SBHCI

Esta previsto para 25 de outubro, a partir das 9h30,
no Espaco Maestro, em Sao Paulo, o processo
de Avaliacdo para Obtencao do Certificado de
Atuagao na Area de Hemodinamica e Cardiologia
Intervencionista 2015 da Sociedade Brasileira de
Hemodinamica e Cardiologia Intervencionista.
Segundo o edital, as inscrigdes ocorrem de 14 a
25 de setembro; no entanto, o documento segue
em aprovagao pela SBC e estd sujeito a alteragoes.
Aguarde, em breve, mais informagdes no site da
SBHCI: www.sbhci.org.br

SBC/SOBRAC

A Diretoria da Sociedade Brasileira de Arritmias
Cardiacas (SOBRAC) informa que foi julgado
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improcedente o processo judicial de autoria do
DECA-SBCCV em curso desde 2014. O pleito
era de que a SOBRAC ndo atuasse na area de
estimulacao cardiaca artificial no pais.

“Felizmente, para todos nés, a SOBRAC
continuard desenvolvendo suas atividades
em estimulacdo cardiaca artificial, incluindo
PrECon, Curso de Reciclagem em Arritmia,
Campanha de Prevencdo de Morte Sibita,

e com atividades também em Estimulacao
Cardiaca Artificial. A SOBRAC continuara agindo
conforme o estatuto e dentro da legalidade
societdria, de forma ética, profissional e
respeitosa e, consoante aos principios da SBC,
sociedade mae, entende que o conhecimento
cientifico nao admite fronteiras. Esperamos
que seja encerrado este capitulo da histéria
societdria da Cardiologia brasileira. A SOBRAC

encontra-se aberta a todos para discutir novos
rumos, sempre disponivel ao didlogo, dentro
da mais ampla harmonia”, diz Luiz Magalhaes,
Presidente da SOBRAC. m

Diretrizes e Congresso Brasileiro de Arritmias
Cardiacas. Assim, a SOBRAC permanece com
o reconhecimento da Sociedade Brasileira de
Cardiologia como referéncia em Arritmia Cardiaca

Highlights .

CARDIOLOGIA DA MULHER

Doenca Hipertensiva da Gravidez (DHQC) é segunda causa mundial de morte materna. Para avaliar
recorréncia, foi realizada meta-andlise (94 estudos de coorte; 99.145 gestantes), com dados individuais
de 22 estudos. Recorréncia de 21%: pré-eclampsia, 13%; Hipertensao gestacional, 8%; Sindrome
HELLP, 0,2%. A recorréncia associou-se a prematuridade (gravidez index) e menor frequéncia de
morte perinatal, prematuridade, uso de anticonvulsivantes e anti-hipertensivos, proteindria, niveis
méximos da pressao diastélica. Segundo os autores, a recorréncia de DHG é relativamente baixa e
cursa com menos complicagoes graves na maioria das gestantes, um conhecimento que pode ser
utilizado para o planejamento da préxima gestacao em mulheres que cursaram com DHG.
Referéncias: Am ] Obstet Gynecol. 2015; 212: 624.e1-17.

Maria Alayde Mendonca
SBC/DCM

CARDIOPATIAS CONGENITAS E CARDIOLOGIA PEDIATRICA

O 492 Annual Meeting of the Association for European Paediatric and Congenital Cardiology foi
realizado em Praga, Republica Checa, de 20 a 23 de maio. O programa foi bastante abrangente e
de elevado nivel cientifico. Incluiu um curso sobre diferentes aspectos do ventriculo direito e um
minissimpdsio sobre a operacao de Fontan. O Grupo de Trabalho em Eletrofisiologia promoveu
discussoes sobre prevencao de morte sibita e outros aspectos da eletrofisiologia em cardiopatias
congénitas. O programa incluiu também cardiologia fetal e cardiopatia congénita no adulto, com
énfase nos programas de transicdo de cuidados. Houve um programa especial para enfermeiros
durante todo o congresso, ressaltando a importancia da integragao multiprofissional.

Referéncias: Congresso Europeu de Cardiologia Pediatrica

Maria Angélica Binotto
SBC/DCC/CP
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CORONARIOPATIAS EMERGENCIAIS E TERAPIA INTENSIVA

Estudo recente com 260 criancas (2 dias a 18 anos), randomizadas apds parada cardiorrespiratéria,
divididas em dois grupos, sendo um submetido a hipotermia (33 °C) e outro, a normotermia (36,8
°C), nao mostrou diferenca significativa em relacdo as mortalidades imediata e em 12 meses.
Foi ainda usada a Vineland Adaptive Behavior Scales, segunda edicao (VABS-II), para avaliagao
das condicoes gerais de vida dos pacientes, onde também nao houve diferencga significativa. A
incidéncia de arritmias e infeccoes também foi semelhante. A conclusao é que, neste estudo, o
uso de hipotermia em criangas comatosas ap6s parada cardiorrespiratéria nao trouxe beneficios
significativos em relacao a normotermia. Mais ensaios nessa faixa etaria sdo muito necessarios.
Referéncias: N Engl ] Med. 2015 May 14;372(20):1898-908. doi: 10.1056/NEJMoa1411480.
Epub 2015 Apr 25. Moler FW, Silverstein FS, Holubkov R, Slomine BS, Christensen JR, Nadkarni
VM, Meert KL, Clark AE, Browning B, Pemberton VL, Page K, Shankaran S, Hutchison ]S, Newth
CJ, Bennett KS, Berger T, Topjian A, Pineda JA, Koch JD, Schleien CL, Dalton HJ, Ofori-Amanfo G,
et al; THAPCA Trial Investigators.

Luiz Bezerra Neto
SBC/DCC/GECETI

fatesa.edu.br

A FATESA/EURP FAZ PARTE DO DIA-A-DIA
DE MILHARES DE CARDIOLOGISTAS DE TODA
AMERICA LATINA.

,onmelra Faculdade de imagem do Brasil com cursos
exc usivos para Graduacdo, Pos-Graduacao,

e Extensdo em Ultrassonografia reconhecida pelo MEC.
Conta com dezenas de professores especializados e uma
estrutura completa e aparelhada.

Associados SBC matricule-se jd e ganhe 10% de desconto
em qualquer curso. Para aproveitar o desconto, identifique-se
com o cddigo ECO 2015. 3
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Rua Casemiro de Abreu, 660 Vila Seixas | Ribeirao Preto SP | contato@fatesa.edu.br | 16 3636. 0311
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Credenciada pela Portaria MEC N° 740/2013 - D.O.U de 12/8/2013
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SBC na Midia

Band exibe reportagens sobre doencas do coracao

As TVs Band e Band News exibiram reportagem destacando
que as doengas do coragdo sao as que mais matam no pais. De
cada trés mortes no Brasil, uma é em decorréncia de problema
cardiovascular, informou a apresentadora, que ainda lembrou
que os infartos tém sido cada vez mais precoces e atingem mais
mulheres. “H4 50 anos eram nove homens para cada mulher que
morriam por conta de um infarto, atualmente sao 5,2 homens
para 4,8 mulheres, segundo dados da Sociedade Brasileira de
Cardiologia”, revelou a reportagem. m

Os riscos do W hein Proteine
anabolizantes no Mais Vocé

O programa Mais Vocé da TV Globo exibiu uma reportagem
sobre a moda nas academias em relacao ao consumo de Whein
Protein e anabolizantes. O presidente do Derc, Nabil Ghorayeb, foi
entrevistado e alertou sobre os riscos do consumo do Whein Protein
sem nenhum tipo de recomendagdo ou até necessidade. “O Whein
€ 0 mesmo que consumir uma carne. Trata-se de uma proteina. Mas
é preciso deixar claro: Whein Protein nao é anabolizante. Sao coisas
diferentes. Uma é liberada e a outra é proibida (anabolizante)”. Mas
o presidente do Derc alertou que nao é todo mundo que pode
consumir o Whein: “s6 quem nao tem nenhum tipo de doenca,
estd em idade de crescimento e ap6s atividade fisica, mas sempre
consultando um especialista antes”. m

Coginha & Vejo como fozer omelele, i IR
ﬂ'ﬂkeetn;odaodewmw

Asshin oos &
s camplatos ~o
- E=oEn ? TR
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TECA L na revista
da APM

A secao Literatura da revista
da Associacdo Paulista de
Medicina informou sobre
o lancamento, no ano
passado, do Manual para o
Treinamento de Emergéncias
Cardiovasculares para Leigos
- TECA L, que é utilizado
durante os cursos da SBC.
O manual é editado pela
Manole. =

“Hirdicing Dl Livors” b aobearan o
da mis i Suplemendo Culiund —




Tabaco: afiliadada'TV Globo faz
cobertura no Piaui

A Estadual da SBC no Piaui promoveu acao pelo Dia
Mundial sem Tabaco, 31 de maio, no Parque Potycabana.
As emissoras de televisao Meio Norte e Clube, afiliada
da TV Clobo local, entrevistaram os cardiologistas e
informaram da importancia para a satde cardiovascular
de deixar o fumo. m

Viva Satide publica Midia destaca rea¢cao da SBC pela
reportagem . . .
sobre o coracio morte de cardiologista no Rio

masculino

A Diretoria da Sociedade Brasileira _—

de Cardiologia manifestou, em nome s

de seus 14 mil associados, profunda ... e -
consternacdo pelo assassinato de - _
médico cardiologista Jaime Gold.
Ele foi esfaqueado no abdome e
no braco enquanto fazia ciclismo
na Lagoa Rodrigo de Freitas (R)). A
SBC externou seu repudio a falta de
seguranca para a populacao carioca
e o posicionamento da entidade foi noticiado por vdrios sites
de sadde e noticias, como o Portal Satide e Medicina. Na nota
assinada pelo diretor administrativo, Emilio Cesar Zilli, ele lembra
em palavras duras que as autoridades tém obrigagao constitucional
de garantir a seguranga dos seus cidadaos. m

A revista Viva Sadde
publicou reportagem
de sete paginas sob o
titulo: “o coracao deles
d6i mais”, onde revelou
que uma em cada quatro
mortes no mundo entre os
homens é por conta das
doencas cardiovasculares.
Especialistas da  SBC
e dados da entidade
foram apresentados. m

Miocardite no Bem Estar

O Bem Estar da TV Globo exibiu um programa inteiro
sobre as infec¢oes que podem afetar também a satde
do coragao. Os presidentes de
dois Departamentos da SBC
(Deic e Derc), Dirceu Rodrigues
de Almeida e Nabil Ghorayeb,
foram entrevistados para explicar
e orientar os telespectadores a
respeito das miocardites. m
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CJTEC

Edital para prova do titulo de especialista
esta disponivel no Portal da SBC

Presidente da CJTEC lembra que inscri¢ées foram feitas apenas pelo site, no endereco
http://educacao.cardiol.br/tecsbc; prazo terminou em 30 de junho

A prova tedrica para titulo de especialista foi
marcada para 17 de setembro, e seréd realizada
no Expo Unimed Curitiba, na rua Prof. Pedro
Viriato Parigot de Souza, 5.300, das 13h00
as 18h30. No dia 19 sera realizada a prova
tedrico-pratica, num outro endereco, no
Expotrade Convention Center, na rodovia
Deputado Jodo Leopoldo Jacomel, 10.454.

A expectativa da SBC é de que cerca de
800 médicos se candidatem, e o presidente
da CJTEC, Marcos Magalhdes, lembra que
as inscricoes foram feitas apenas por via
eletronica. No Portal da SBC esta disponivel
o edital e todas as informacoes correlatas.
O prazo para inscrigoes terminou em 30 de
junho. O inscrito deve aguardar a anélise e
aprovagao da documentacao apresentada e s6
pagara a taxa, sempre com cartdo de crédito,
ap6s receber mensagem pelo mesmo e-mail
cadastrado quando da inscricao.

Requisitos

Foram pré-requisitos para a inscricao estar
formado ha pelo menos quatro anos, estar
inscrito no CRM do Estado de atuacao e
apresentar certificado de conclusao de
Residéncia em Cardiologia Clinica com no
minimo dois anos ou certificado de conclusao
de estdgio ou Curso de Especializacdo em
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Cardiologia Clinica com no minimo dois anos
de duracao.

Marcos Magalhdes explica que este ano
foi incluida na bibliografia sugerida a nova
edicao do livro da SBC e recomenda que os
candidatos se preparem igualmente fazendo
os cursos da Universidade Corporativa, que
sao pontuados para a prova. Ele explica
também que a empresa contratada para
a aplicacdo da prova deverd divulgar os
resultados, com os nomes dos aprovados,
ainda durante o Congresso de Curitiba.

Uma vez aprovado, o candidato pode solicitar
o Titulo de Especialista em Cardiologia
(TEC), que é emitido pela Associagdo Médica
Brasileira no prazo maximo de 120 dias. m

Prova do TEC 2015 serd realizada em Curitiba
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SIMPOSiO

In’rernocnonol
de Cardiologia

A

Simpdsio Internacional de Cardiologia no Rio de Janeiro e em Sdo Paulo.
Duas grandes oportunidades para trocar conhecimentos.

A Amil, o Hospital Pré-Cardiaco e o Hospital TotalCor, em parceria com Cleveland Clinic,
organizam no Rio de Janeiro e em Séo Paulo esses dois enconfros de grande importancia para profissionais

da drea de salde, que procuram estar sempre atualizados com os avangos da Medicina em Cardiologia.

VI EDICAO V EDICAO
EM SAO PAULO NO RIO DE JANEIRO

REALIZADO PELO TOTALCOR, EM REALIZADO PELA AMIL E PRO-CARDIACO,
PARCERIA COM A CLEVELAND CLINIC EM PARCERIA COM A CLEVELAND CLINIC

14 de setembro de 2015 15 de setembro de 2015
Hotel Renaissance Sheraton Rio Hotel & Resort
Alameda Santos, 2.233 Avenida Niemeyer, 121
Jardim Paulista, Sdo Paulo Rio de Janeiro

REALIZACAO:

o = hospital, . =
Amil ey ARG L 3 Cleveland Clinic

HOSPITAL




Biblioteca

Aposlancamento em Sao Paulo, livro da SBC sera ofertado
aos candidatos a titulacao no Congresso de Curitiba

Nova edicao, atualizada apos quatro anos, tornou a obra mais concisa e teve
colaboracao de todos os Departamentos

O Livro-texto da SBC, em sua segunda edigao,
estara disponivel no estande da Sociedade
durante o Congresso de Curitiba. A informagao
é do presidente da SBC, Angelo de Paola, que
destaca a crescente importancia da obra, como
bibliografia nacional para os quase mil médicos
que a cada ano se inscrevem para o exame de
titulacao, tradicionalmente realizado durante o
congresso anual.

A atualizacdo do livro teve a coordenacao da
diretora cientifica, Maria da Consolacao Vieira
Moreira, para quem a especialidade evolui tao
depressa, que embora publicado pela primeira
vez hd quatro anos, a obra ja precisava de uma
atualizagao. A equipe que ela comandou teve o
concurso de todos os Departamentos da SBC, e
o resultado é um livro com mais qualidade do
que a primeira edicdo. Os editores contaram
também com a colaboracao de vérios professores
que trabalharam como consultores dos vérios
temas abordados na obra.

¢¢

Com uma obra nacional na
lista da Bibliografia sugerida,
além, é claro, das obras
tradicionais de autores
estrangeiros, fica mais facil a
preparacao dos candidatos
ao titulo de cardiologista
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O vice-presidente da SBC, Sérgio Montenegro,
que é coeditor, assim como o presidente Angelo
de Paola, disse que houve preocupagdo em
“enxugar” o livro, para tornd-lo mais conciso,
sem perder a qualidade. Ele lembra que,
contando agora com uma obra nacional na
lista da bibliografia sugerida, além, é claro, das
obras tradicionais de autores estrangeiros, fica
mais facil a preparacdo dos candidatos ao titulo
de cardiologista.

A edicao é da Editora Manole, que teve cuidado
especial em tornar a obra um compéndio de




facil consulta, e a expectativa é que seja util
nao apenas aos cardiologistas brasileiros, mas
também para os profissionais dos paises hispano-
americanos cujos médicos tém mais facilidade
para estudar em portugués do que nas pesadas
obras em inglés, até recentemente as Unicas
disponiveis.

Conteado

O Livro-texto é um projeto ambicioso da SBC,
pois contempla o que é necessdrio para a
formagao do cardiologista e as questdes para a
prova de titulo serao baseadas principalmente da
obra, que apresenta o entendimento unificado

#7722~ CONSULTORID
| ﬂ DIGITAL

sobre cada tema cardiolégico, evitando-se a
diversidade de interpretagoes que pode ocorrer
quando o candidato estuda em vdrias fontes.

A publicagio  inclui  capitulos  sobre
Epidemiologia e Prevencao Cardiovascular,
Fisiologia Cardiovascular, Farmacologia, Teste
Ergométrico, Reabilitacdo Cardiaca, Cardiologia
do Esporte, Imagem Nao Invasiva, Procedimentos
Percutaneos, Hipertensao Arterial, Dislipidemia
e Aterosclerose, Diabetes, Cardiomiopatias,
Insuficiéncia Cardiaca, Doenca Coronariana,
Arritmias  Cardiacas, = Doencas  Valvares,
Tromboembolismo Venoso, Cardiopatias do
Idoso, entre muitos outros temas. m

Tenha as fichas de seus pacientes sempre com vocé

Consulte os horarios agendados;

ados

Veriique a ¢

cdo Internacional de Doencas (CID).

_ Baixe o Appdo
"8 Consultério Digital
B nas lojas virtuais
s 4 Apple Store ou
G : Google Play

www.cardiol.br/movel

Jornal SBC 156 - Julho - 2015




English Corner

Dear readers,

This time | selected the
words of American writer
Benjamin Franklin, who wrote
an almanac called POOR
RICHARD’S ALMANAC. It was
published annually from 1732
to 1757, which is proof of

Ricky Silveira . .

Mell(l)(,) Franklin’s versatility, as he turns
Professor de inglés an o.Id provgrb or saying into a
especializado em maxim that is both appropriate
Cardiologia .o .
o to his time and expressed in the
rickysilveiramello@

gmail.com language of common people.

SELECTED PROVERBS

“Fish and visitors smell in three days”
“There’ll be sleeping enough in the grave”
“Be ashamed to catch yourself idle”

“The eye of the master will do more work than
both his hands”

“He does not possess wealth, it possesses him”

“Want of care does us more damage than want
of knowledge”

“A Fat Kitchen Makes A Lean Will”

“Many have been ruined by buyng good
pennyworths”

“The worst wheel of the cart makes the most noise”

“If you would know the value of the money, go
and try to borrow some”

“It is hard for an empty bag to stand upright”

“Experience keeps a dear school, but fools will
learn in no other”
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“Necessity never made a good bargain”
“Three may keep a secret if two of them are dead”

“At twenty years the will reigns; at thirty, the wit;
at forty, the judgement”

“Glass, china, and reputation are easily cracked
and never well mended”

VOCABULARY

Old saying - velho ditado

Grave - timulo

Be ashamed - ficar envergonhado

Idle - sem fazer nada, fica a toa

Wealth - riqueza

Damage - danos, prejuizo, avaria, injuria fisica
Knowledge - conhecimento, sabedoria

Lean - magro, mesquinho, pobre, seco, escasso
Will - desejo, vontade

China - porcelana

Cracked - lascado, trincado, rachado, fraturado,
danificado, avariado

Mended - emendado, reparado, consertado,
corrigido, restabelecido

Ruined - arruinado

Pennyworths - pequenas quantidades, coisas
que nao valem quase nada, pouca coisa

Stand upright - ficar de pé
A good bargain - um bom negécio
Reign - reinar, imperar, dominar

The wit - senso , juizo, sagacidade, compreensao

Thanks and please accept my sincere wishes for
your health and prosperity. m




? O.Q CONGRESSO
PrAsILEIRD DE
CARDIOLOGIA

18 a 21 de setembro de 2015
EXPOTRADE - Centro de Convencgoes
Curitiba/PR

Participe do maior congresso
de cardiologia do Brasil!

Faca sua inscri¢cdo antecipada
com desconto especial!

cbc70.com.br
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Calendario

2a4

252 Congresso da
Sociedade Mineira de
Cardiologia

Belo Horizonte (MG)
http://sociedades.
cardiol.br/mg/

6a7

XXI Congresso
Cearense de
Cardiologia
Fortaleza (CE)
http://sociedades.
cardiol.br/ce/

14 a15

XV Congresso
Brasileiro de
Aterosclerose
Campos do Jordao (SP)
http://departamentos.
cardiol.br/sbc-da/

3as

XXXV Congresso
Norte-Nordeste de
Cardiologia
Teresina (PI)
http://sociedades.
cardiol.br/nn/
congresso2015/

15a17

XIl Congresso
Sergipano de
Cardiologia

Local a confirmar
http://sociedades.
cardiol.br/sbc-se/

8a10

402 Congresso SBHCI
2015

Brasilia (DF)
http://departamentos.
cardiol.br/sbhci/

6a8

Congresso Socergs
2015

Gramado (RS)
http://sociedades.
cardiol.br/rs/

14a15

Xl Congresso
Centro-Oeste de
Cardiologia

Campo Grande (MS)
http://sociedades.
cardiol.br/co/

3as

VII Congresso
Piauiense de
Cardiologia
Teresina (PI)
http://sociedades.
cardiol.br/pi/

23 a 24

XIV Congresso
Catarinense de
Cardiologia
Florianépolis (SC)
http://sociedades.
cardiol.br/sc/
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13a15

XXIV Congresso
Pernambucano de
Cardiologia

Recife (PE)
http://sociedades.
cardiol.br/pe/

20 a 22

XXVII Congresso

da Sociedade
Espirito-Santense de
Cardiologia
Domingos Martins (ES)
http://sociedades.

cardiol.br/es/

18 a 21

? OQ Coneresso
BrasiLEiRO DE
CARDIOLOGIA

702 Congresso
Brasileiro de
Cardiologia
Curitiba (PR)
http://congresso.
cardiol.br/70/

29 a 31

XII Congresso de
Hipertensao Arterial
Goiania (GO)
http://departamentos.
cardiol.br/sbc-dha/
profissional/

13 a15

202 Congresso
Paraibano de
Cardiologia

Joao Pessoa (PB)
http://sociedades.
cardiol.br/pb/

21 a 22

VIII Congresso
Tocantinense de
Cardiologia
Gurupi (TO)
http://sociedades.
cardiol.br/to/

29 a 31

XXII' Congresso
Nacional do Derc
Recife (PE)
http://departamentos.
cardiol.br/sbc-derc/

13a15

XI Congresso
Alagoano de
Cardiologia
Maceio6 (AL)
http://sociedades.
cardiol.br/al/




@) 426 6a7 6a7 13 a14 26 a 28
g XXXII Congresso XII Congresso XXV Congresso IX Congresso XXV Congresso
p Brasileiro de Arritmias | Brasileiro de Paraense de Amazonense de Goiano de
g Cardiacas Cardiogeriatria Cardiologia Cardiologia Cardiologia
5 Sao Paulo (SP) Curitiba (PR) Belém (PA) Local a confirmar Local a confirmar
M http://departamentos. = http://departamentos.  http://sociedades. http://sociedades. http://sociedades.
VAl ardiol br/sobrac/ cardiol.br/decage2014/ cardiol.br/pa/ cardiol.br/am/ cardiol.br/go/
Veja mais

Outros eventos da SBC e da Cardiologia
podem ser acessados no portal www.cardiol.br

Parabéns aos cardiologistas
aniversariantes do més!

Confira em: http://socios.cardiol.br/aniversariantes.asp
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A sua SBC estd lancando, neste segundo semestre de
2015, a campanha informativa a todos os associados,
sobre trabalhos, conquistas e servigos, que sera
disponibilizada via e-mail, redes sociais, site, folder
impresso e agbes multimidia no 702 Congresso
Brasileiro de Cardiologia (CBC).

Resolvemos fazer uma campanha que valorize e integre
cada um dos associados em todo este imenso Brasil.

Nossa exclusiva diversidade humana e intelectual, aliada
as nossas caracteristicas de simpatia e alegria, resultado
das fusGes de culturas, etnias, tradicdes e genialidade
Unica em todo o mundo, permite fotos focadas nesses
diferenciais tdo marcantes que possuimos.

Desta maneira, temos como objetivo iniciar a nossa
campanha com a participacdo dos associados da SBC.

Ela serd construida por todos nds, serd a imagem
do que somos, 0 que queremos, a voz € a expressao
de todos os cardiologistas que querem mudar esta
nefasta realidade da morbimortalidade cardiovascular
do povo brasileiro!

A Sua Campanha! Nossa Campanha! A Vontade de
todos Noés.

Para iniciarmos mais essa pagina de nossa historia,
pedimos que sejam enviadas fotos suas de qualquer
momento alegre em situag¢des do cotidiano:

NOSSO TRABALHO
SUA VALORIZAGAO

PROFISSIONAL

¢ no trabalho;

® em casa;

* narua;

e em pontos turisticos de sua regido;
e em locais de lazer e viagens;

e momentos em familia;

¢ junto de colegas associados;

e entre outras.

E interessante que as fotos retratem o seu dia a dia.
As fotos poderdo ser “clicadas” por cameras ou
celulares, desde que tenham maxima resolucdo, tendo
em vista que serdo utilizadas em nosso site, e-mails,
redes sociais, informativos, félder, painéis multimidias
e banners fisicos no 702 CBC, cursos e palestras.

Receberemos as fotos em arquivo jpeg, pelo e-mail

Vamos soltar a criatividade, pedir aos filhos,
companheiros e amigos para dar aquele click e
mostrar ao Brasil os homens e mulheres cardiologistas:
os grandes amigos do peito da nagao!

Em caso de duvidas, permanecemos a disposicdo por
meio da Central de Relacionamento com o Associado,
no telefone (21) 3478-2763.

Obrigado e contamos com vocés!

Diretoria
Sociedade Brasileira de Cardiologia

Souamigodopeito
Sou Cardiologista
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0 betabloqueador seletivo que proporciona
varios beneficios aos pacientes."

0 NEBIVOLOL MAIS ACE

DO MERCADO®

O Podeser considerada a 12 opcdo no tratamento da Hipertensdo Arterial.?
O Eficacia e sequranca no tratamento da Insuficiéncia Cardiaca.>*?

ABEQUADO PARA FRACIONAMENTO DE DOSE’

Apresentagao: 5mo- Cixa con 30 € 60 COMPRIMIDOS sulcaos e EEUE S Vo o8

Contraindicacao: hipersensibilidade aos componentes da formula. Interagao medicamentosa: antiarritmicos de Classe .

NEBLOCK® (cloridrato de nebivolol). Reg. MS n® 1.0525.0056. USO ORAL. USO ADULTO. Composicdes, Formas farmacéuticas e Apresentades: NEBLOCK® 5 mg: cada comprimido contém 5,45 mg de
cloridrato de nebivolol; embalagens contendo 30 ou 60 comprimicos, sulcados em cruz em um dos lados e iso do outro fado. Os comprimidos poder ser partidos em quatro partes iguais. Indlcaﬁoes: Hipertenséo

arterial ¢ Insufciéncia cardiaca (C): tratamento da |C deve Ser feito em associagdo com as terapeuticas padronizadas em pacientes aduttos e idosos com idade > 70 anos. Contraindicacdes: Hipersensivilidade
0 principio afivo ou a algum dos excipientes, insuficiéncia hepética, insuficiéncia carciaca aguda, choque cardiogénico ou episddios de descompensagdo de insuficiéncia cardiaca a requerer terapeutica inotrdpica
por via 1., doenca do nodulo sinusal, incluindo o blogueio sinoauricular; bloqueio cardiaco e 2° e 3° grau (sem marcapasso), historia de broncoespasmo & asma bronquica; feocromocitoma ndo trafado; acidose
metabolica; bradicarcia (FC < 60 b.p.m.), hipotensdo arterial, distirbios circulatorios perifericos graves. Contraindicado para criancas e adolegcentes. Precaucdes e adverténcias: precaugdes no uso de certos
anestésicos que causem depressao do miocarcdio. Néo deve ser administrado a pacientes com ICC ndo tratada. Nos pacientes com doenga carciaca isquémica, o tratamento deve ser interrompido graduaimente. Se
afrequéncia cardiaca diminuir para menos de 50-55 bpm em repauso e/ou o paciente apresentar sintomas sugestivos de bradicardia, a posologia deve ser reduzid. Fferturbagoes circulatorias periféricas, blogueio
cardiaco de 1° grau, angina de Prinzmetal. A associaco de nebivolol com antagonistas dos canais de calcio do UFQ verapamil ¢ diltiazem, com medicamentos antiarrtmicos de classe | & com medicamentos anti-
hipertensores ea?ao central ndo ¢ geralmente recomendada. Em pacientes com DPOC. Gravidez: ndo deve ser utiizado sem orjentacéio médica. Lactacao: a amamentagdo no é recomendada. Néo se recomenda
em criangas ¢ adolescentes. Pode ser necessario 0 ajuste da dose em idosos e em pacientes com Insuficiéncia renal. Interagdes medicamentosas: antiarritmicos de classe |, amagomst,a,s dos canais de calcio
tipo verapamil/citiazem e anfi-hipertensivos de acé central. Sildenafl também deve ser evitado. Antiartmicos de classe Il anesltelsms-halo%enados voldteis, fentanil, insulina e anticiabeticos orais. Glicosideos
digiélicos antagonistas de célcio do tipo didropiricina, antipsicGticos, antidepressivos e AINES. Paroxeting, fluoxeting, tioridazina, quinidin, cimefdina e nicardipino, Posologia: Os comprimidos podem ser tomados
junto com as refeices, Podem ser partidos em 4 partes iquais. Hipertenséo: Aduttos - recomenda-s¢ 5 m/dial. Insuficiéncia renal: a dose inicial recomendada é 2,5 mg/ia, podendo ser aumentada até 5 mg/
dia. Insuficiéncia hepatica: nestes doentes esté contraindicado. [dosos: com mais de 65 anos, a dose iniciaf recomendada & de 2,5 mo/clia, podendo ser aumentada para b mg/dli; com idade Superior a 75 angs,
deve-se proceder uma monitorizacéo n?orosa destes pamentes._C'r%;;as ¢ adolescentes: ndo se recomenda o seu Uso. Insuficiéncia cardiaca (ICJ: O tratamento tem que ser iniciado com um ajuste posoldgico
Bradual até que a dose otima individual de manutengao seja alcangada. O pacientes devem ter insuficiencia carciaca estabelecida sem manffestagdo de inguficiéncia cardiaca aguda nas Ultimas 6 semanas.

ara 0g pacientes j& medicadog com terapéutica cardiovascular, a dose destes farmacos deve ser estabilizada duas semanas antes de se iniciar o tratamento. 0 ajuste posoldgico inicial deve ser estabelecido por
fases, de acordo com a tolerabilidade do paciente: 1,25 mg, 1 vez/ala, aumentando para 2,5 mg, 1 vez/dia, depois Fara 5my, 1 vez/dia e posteriormente para 10 mg, T vez/dia. A dose méxima recomendada é de
10mg, T vez/dla. Nao € recomendavel suspender abruptamente o tratamento, pois pode originar agravamento da . No caso de Ser aconselhavel a descontinuaco do tratamento, a dose deve ser graduamente
diminuida para metade, semana a semana. Insuficiéncia renal: no é necessario ajuste posologico com insuficiéncia renal leve a moderada. Néo e recomenda com insuficiéncia renal grave. Insuficiéncia hepéica:
nestes pacientes st confrainaicado. Idosos: ndo € necessrio ajuste posoldgico Cnan%as & adolescentes: ndo e recomenda 0 USo. Rea%oes adversas: na maioria 3 de intensidade I|ge|ra amoderaca e as
mais frequentes sao: cefaleia, tontura i)arestema gispneia, obst ai\ao ndusea, diarrefa, fadiga, edema, bracicardia, hipotensdo, tonturas e hipotensdo postural. (Fev 15) VENDA SOB PRESCRIGAO MEDICA. SE
PERSISTIREM 0S SINTOMAS, 0 MEDICO DEVERA SER CONSULTADO.

Referencias: 1. Zanchetti A. Clinical pharmacodynamics of Nebivolol: new evidence of nitric oxide-mediated vasodilating activity and peculiar haemodynamic progerties in hypenensive patients. Blood Press Suppl. 2004; 1:17-32. 2. Moen
D, &l Nebivolol: a review of ts use in the management of hypertension and chronic heart faiure. Druas 2006; 66 C( :1389-409. 3. Sociedade Brasileira de Carciologia. *VI Diretrizes Brasileiras de Hipertensao.” Arq Bras Cardiol 2010;
95 (1 supl. 1): 1-51. 4. Marazzi G, 6 al Comparative Lon%Term Effects of Nebivolol and Carvedilol in Hypertensive Heart Failure Patients. J Cardiac Fail 2011; 17:703-709. 5. Pereira Barretto AC. Nebivolol na Insuficiencia Cardiaca de
Pacientes Nao Idosos. RBM Mar 12V 69 N 3. 6. Revista ABC Farma, Junho 2015. 7. Neblock® - bula do produto.
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SUPERIORIDADE

demonstrada com
menores taxas de
sangramento

NA COMBINAGCAO DE
EFICACIA E SEGURANCA, [pr@wm i

® demonstrada na . . demonstrada
redugdo do ri E l q dugdo d
SOMENTE ELIQUIS de AVC/Embols 1QUIS. R
Sistémica ap|)(abana vs. varfarina.t

E SUPERIOR.”

SEGURANCA

em relagdo a
sangramento maior
semelhante ao AAS.?

ELIQUIS®, o Unico inibidor direto do fator Xa que demonstrou perfil de sequranca
superior a varfarina e semelhante ao AAS em sangramento maior.'?

I SUPERIORIDADE B SUPERIORIDADE

demonstrada no desfecho demonstrada em redugao

de sangramento maior de mortalidade vs. varfarina.c

vs. varfarina. .
B SUPERIORIDADE B SEGURANGA thms.\

demonstrada na reducdo de AVC/ semelhante a0 AAS emrelagao o

embolia sistémica vs. varfarina.? a sangramento maior.? -

ELIQUI aivabane) COMPRIMIDOS REVESTIDOS - USO ADULTO. Reg. MS - 1.0180.0400 ELIQUIS (eixabne) & m ptene inbidordo aor X, iecindo 0 desenvokmerto e frmbos.  rpidamente absonidocom temgo o de ncioce agdo ente 3-4 hoes s a omada. Indicages: pevengode eventos de
{rombogmbolsmo venoso em pacientes adultos que foram submefidos & artoplesta eleiva de quact o de joeho e pera reduzr o sco de acioente vasculr ceretval (AVC), emoalia sistmica e Gbto em pacientes com fiagao atral néo-velvular. Contraindicages: hpersensiidade & aprebana ou a qualquer componente da
formla; em casos de sangramentoafo ciicamente sgnficato; pacintescom doenca hepa (¥} assomadaacoagulopa 2 01i5c0 de sangramemochmcameme relvante. Advertincias e precauges: Insufiéncia renal dve ser admiistrado com cautela em pamemes com insuficiéncia renal grave (clearance de creatining
1929 mLfmin) & nao & recomendado para pacientes em didise ou com clearance de creatinina < 16 mL/min; nenhum juste de dose 6 necessério em pacientes com insuficiénci renal eve ou moderad. Jasuficéncia heptia: pode ser usado com cautela em pacientes com insuficéncia hepética leve ou moderada (Chld Pugh
AouB). NaoeecomendadoempamemescommsuﬂcwenmahepancagraveMdemera oesmedmamenosas) acientes com infolerdncia & galactose, deficéncia de actase o mé-absorcdo ae glcose-gaiactase: o devem tomar este medicamento. Risco hemordgico: ospamenesdevemsercmdadosamentemomoradosem
TelecA aos inas de sangramento; Lsb com recaugao em conclcges e isco aumentado de hemarragi, tais como: distirbios emorr ag|cos congénitos ou adquirdos; doenga cerav gstintstnalem afidede, endocara bacterna, rombaciopenie; isfunes laquetérias; istriade acidente vascular cerebral hemo raglco
Hiertnsio e ndocontoledecrurga ecent cerebal dacolunaver rtebral o oftamoldgia. A adminisracdo e ELIQUIS deve sernterompida e ocorrer hemoragia grave. Naoeecomendadoparapacwemescomdoengahepallcaassocwadaacoagulopa\aeao risco e sangramentocicamente elevnte, Purcdo oy anestesi

gspinnalpidura cateteres por viaepidural ou itraecaldevem Ser removidos pelo menos 5 horas antes da primeira dose do ELIQUIS; 0 risco também pode Ser aumentado por puncdo epcural ou espinhal traumética ou repefica. Os pacientes devem ser monforados com frequéncia para os sinais e sntomas de comprometimento
neuroldgico (por evemplo,dorménciaou fragueza nas pemas, disfungo da bexiga ou ntestine). Anes da ntervengao neuroasia, 0 meédico deverd considerar o potencial benefici vrsus o risco em pacientes anticoaguiados ou em pacientes aserem anficoagulados para ombaprofiia. Pacintes com velules cariacas prtéfcas
asequranca e eficécia e ELIQUIS ndo foram estudadas em pacientes com vélulas cardiacas protética, com ou sem fbrlacdo atrel. Prtanto,  uso o  recomendado nesses pacintes. Gz cateqoria de riscoB, néo deve seruizadopor mueres révidas sem orientagéo médica. Interagdes medicamentosas: inbidores
da CYP3A4  goP foetoconezol,'raconazo, iniidore daproiease oo IV itezem, nproveno, amiodarone, vevepa,quiniin), icutores o CYP3A ¢ de pP fampicin, fentoia, caramazepin, foberbalou e de S Jod, antcoaguentes, nbidres da agregecao plouetaria ANES (i b oMt ). Em estudos
realizados em indviduos sadios, a apirahana nao altou signficavamente e afarmacocinética adgodna, naporgnoou tenoll Reagdes adversas: o5 eventos adversos mais frequentes em pacintes 1o és- cuurg\coo Topécn que prtparem  studoscicosconfledos oram: anemiancindoanemiapis et ¢
hemorrégia e 05 respecivos pardmetros aboratortas), hemorragia (ncindo hematoma e hemorragia vaginal ¢ wetral, néusea ¢ contusdo. J& naindicago para aprevencdo do AVC, embolasistémica  dbit em pacientes com fbilagAo atral néo-valvular, o5 mais frequentes foram hemorraga (culares, vasculars, epistae, 0
trato gastrntestinal ¢ urindi & contusdo. Vide bula completa. Posologia: e ser engoldo com dgua, com ou sem aimentos._1)a prevencad de eventos ae rombogmbalismo venosb em pacientes adulos que foram submetidos & arroplastia eletiv de quad (2 uracé do talamento recomendada é de 32 38 dias auds a ciu

0u 0t oelho 2 duracd do tratamento recomendad € de 10 2 14 dies aods a ciugi:  dose ecomendadaedeQSmgduasvezesaodm forvia oral  eve s fomada 12 a 24 horas apds a crurgia. ELIQUIS néo & recomendado em pacientes submefidos & iurga de fretura do quadr esse uso no fof estucado em ensaios
chmcos) Néo 1 necessidde deause e dose e pacienes dosos ou com insufcéncarenal lve & modeada. 1 dimiuigdo de riso i AVC, embol s e dbio em pacnies portcores o fihiagdo ar -l s recomendada de ELIQUIS & de 5 mg s vezes o i, prviaorl. e, peso orgrel
creatinina séice: empacwenescompe\omenos2dascaac eristicas a sequi, idade > 80 anos, peso corpor a\<60kgouceammasenca>15mg/dLadose ecomendadadeELIOUISedeZ5mgduasvezesaoma Comertdo de u pa aicoagulnes et & Gerl,  mudnca dotament de antcoaguentes
parenteras para ELIQUIS (e vice-verse) o se feita na prdima dose agendade. Convertzndo de ou par vararina ou outos antaqonstasde wiamina K o tocar para ELIUIS, a vrfarina ou o outro antagonista de vitamina K dete se desconinuado e a administragdo de ELIQUIS deve ser niiada quando arelagdo nomalizada
inernacional (RN)estver aheo de 2,0. Ao rocar a meclcacdo de ELIQUIS para varfarina ou outro ratamento de antagonita de vitamina K, conf muaaadmlmstragaodeELIOUISpo 48 horas aps a primeira dose de varfarna ou do outro tratamento de antagonista de vtamina K. Superdose: o hd antdoto para o ELIQUIS; a
superdose pode resuar em um mair risco de sangramento. VENDA SOB PRESCRICAO MEDICA. A persistirem os sintomas, 0 médico deverd ser consultado. (ELI04) Rev0613.
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Referéncias bibliograficas: 1. Mitchell SA, Simon TA, Raza S et al. The efficacy and safety of oral anticoagulants in warfarin-suitable patients with nonvalvular atrial fibrillation: systematic review and meta-
analysis. Clin Appl Thromb Hemost. 2013;19(6):619-31. 2. Granger CB, Alexander JH, McMurray JJ, et al. Apixaban versus warfarin in patients with atrial fibrillation. N EnglJ Med. 2011;365(11):981-992. 3. Connolly

SJ, Eikelboom J, Joyner C, et al., Apixaban in Patients with Atrial Fibrillation, N Engl J Med, 2011; 364(9): 806-817.

*Versus varfarina na prevencdo de AVC e embolia sistémica em pacientes com FA néo valvar.
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