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Prevencao farmacoldgica de
doencas cardiovasculares

morbimortalidade em todo o globo e continuar&o

prevalentes até o ano de 2020, segundo projecdes
baseadas no crescimento populacional e no aumento da
expectativade vida

Atualmente, as DCV sdo responsaveis por 30% das mortesno
mundo, ou sgja, 15 milhdesanuais, das quais nove milhdes nos
paises em desenvolvimento, dois milhGes nas economias em
transi¢cdo e quatro milhdes nas nagesindustrializadas. A razéo
para esses dados € a crescente exposi¢do das populagdes das
chamadas sociedades af luentes aos fatores de risco, como dieta
aterogénica, obesidade, sedentarismo e especialmente o
tabagismo.

A preservacdo da salde cardiovascular pela mudanca de
comportamento e de estilo devida apresentaduas caracteristicas
principais: a primeira consiste em evitar a exposi¢do toxicade
substancias como o cigarro e o dcool; a segunda se obtém por
diminuir aintensidade e os ef eitos das expressdes genéticas que
determinam a ocorréncia de fatores de risco especificos em
determinadosindividuos.

Contudo, comportamento e estilo de vida otimizados n&o
conferem suficiente cobertura paratodas as pessoas. Fatores
de risco independentes, como hipertensdo, diabetes, perfil
lipidico desfavoravel, intolerancia a glicose e resisténcia a
insulina, bem como novos fatores de risco como a
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hiperfibrinogenemia, a hiper-homocisteina e o déficit
metabdlico marginal, requerem ou podem requerer uma
farmacoprofilaxia individual para a grande maioria das
pessoas.

Todos os fendtipos bioguimicos relevantes devem ser
conhecidos e ter suas caracteristicas desfavoravels igualmente
controladas. Novas drogas s necessarias para esse propdsito
eapossibilidade detratar os fatores de risco independentes por
meio daterapiagenéticadeve se congtituir em pesquisaprioritéria
Nos proximos anos.

Finalmente, afarmacoprevencdo cardiovascular deve combinar
sua relagdo individual com procedimentos coletivos, porém
mantendo um espaco para a prevencao orientada por clinicos,
gue abrangeriam 6timo aconsel hamento com uso de novasdrogas
multimodaispara o controledo risco cardiovascular global, como
hipertensdo, hipercolesterolemia e intolerancia a glicose, de
acordo com os respectivos genétipos e fendtipos.

A prevencao farmacol 6gica, 0 manegjo das DCV e condicles
ou patologias cronicas relacionadas ou associadas progridem
rapidamente nos Ultimos anos. Além de outros avancos, aterapia
genética, o transplante celular e suasfarmacoterapias associadas
s80 0s novos desafios para uma intervencdo mais adequada no
préximo século.
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Let it beat!

Federacdo Mundial de Cardiologia (WHF) decidiu
A lancar o Dia Mundia do Coragdo a cada ano para

aumentar o conhecimento das doencas cardiovas-
culares e dos fatores de risco relacionados, e promover
medidas preventivas adequadas. O objetivo é diminuir a
incidéncia dessas doencas, que atualmente sdo as mais
freqlentes causas de morte em todo o mundo, com
repercussdes negativas na economia, nos individuos, nas
familias e nos servicos de salde.

O Dia Mundial de Coragdo (DMC) serd comemorado em
24 de setembro de 2000, em colaboracdo com a Organizacao
Mundial da Saide (OMS) e aUnesco. O tema escol hido para
o primeiro DMC é a atividade fisica e como sua pratica pode
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prevenir as doencas cardiovascul ares.

O evento coincidira com as Olimpiadas de Sidney, onde
serd lembrado por iniciativa do Comité Olimpico
Internacional (COI) e contara com a presenca de seus
dirigentes e da Federacdo Mundial da Saude. O diatambém
serd comemorado com caminhadas em todas as principais
cidades do mundo, incluindo as capitais brasileiras com
organizacéo da SBC/Funcor.

Participardo da cerimdnia em Barcelona, Espanha, a
cantoraliricaMonserrat Cabalé, o dancarino Joaquin Cortés
e a rainha da Espanha, “patronesse” da Campanha de
Controle dos Fatores de Risco na Infancia nos paises em
desenvolvimento.



