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A medicina baseada em evidéncias tem importancia cada
vez maior na Cardiologia nacional e internacional. O Sdo Paulo
Medical Journal tem como objetivo publicar artigos de todas
as dreas médicas, com enfoque em medicina baseada em
evidéncias. Sao publicados artigos originais, revisdes sisteméticas,
relatos de caso e destaques da Cochrane.

No triénio 2009-2011, foram publicados 20 artigos
sobre medicina cardiovascular'?. Desses, cinco sao revisdes
sistemdticas e metandlises muito bem conduzidas, versando
sobre ressincronizagao cardiaca em pacientes com insuficiéncia
cardiaca', tratamento medicamentoso das urgéncias
hipertensivas®, doencas valvares'?, sindrome de Marfan™ e
estatinas para estenose adrtica'®.

Ressaltamos, ainda, os destaques da Cochrane, que
abordaram temas como intervencdo medicamentosa em
criangas obesas?, drogas de primeira linha para tratamento de
hipertensao®, manejo da anticoagulagao'®, oxigenioterapia para
infarto agudo do miocardio™ e revascularizagao transmiocardica
por laser versus tratamento clinico para angina refratdria®.

Entre os artigos originais publicados, destacamos Canti e cols.*,
que avaliaram 40 mulheres com pré-eclampsia (grupo de estudo)
e 14 mulheres gravidas com pressao arterial normal (grupo de
controle). Essas mulheres foram acompanhadas hé dez anos e
submeteram-se a exames clinicos e laboratoriais. As pacientes
com pré-eclampsia ha dez anos ou mais apresentaram pressao
arterial diastélica, indice de massa corporal (IMC) e circunferéncia
abdominal mais elevados, em comparagao ao grupo de controle.
Zambon e cols.® selecionaram 222 homens e os dividiram em
dois grupos: homens com disfungao erétil (n = 111) e homens
sem disfuncao erétil (n = 111). Os pacientes foram estratificados
de acordo com o indice Internacional de Disfungio Erétil
(International Index of Erectile Function, Erectile Function domain,
lIEF-EF domain). A proteina C-reativa e o escore de Framingham
foram analisados, e os dois grupos foram comparados. O nivel
da proteina C foi significativamente maior entre homens com
disfuncao erétil (p = 0,04). Pacientes com disfuncao erétil
também possuiam um escore de risco de Framingham alto
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(p = 0,0015), sugerindo que homens com disfungdo erétil
apresentam maior risco cardiovascular.

Mishra e cols." avaliaram a prevaléncia de marcadores
comuns de trombofilia e de fatores de risco em pacientes com
trombose venosa primdria. A veia poplitea foi o local mais
frequentemente afetado; e um total de 44 amostras (56%)
teve resultados anormais. Os achados mais frequentes foram
elevagao de fibrinogénio e APC-R (17,9% cada), bem como
baixa proteina S (16,6%). Matos e cols." estudaram a correlagao
dos indicadores antropométricos em identificar a sensibilidade
e a resisténcia insulinicas. Analisaram-se 61 individuos com
glicemia de jejum normal e 43 mulheres com sobrepeso,
determinando-se: IMC, circunferéncia abdominal (CA), relacao
cintura quadril (RCQ), relagao cintura estatura (RCE), indice de
conicidade e indices HOMA-IS e HOMA-IR. Os indicadores
mais promissores da sensibilidade a insulina em individuos com
glicemia de jejum normal foram o IMC, a RCE e a CA. Entre
mulheres com sobrepeso, a RCE demonstrou maior correlagao
com a resisténcia a insulina.

Fodor e cols.” avaliaram a relagao entre osteoporose e
aterosclerose, em mulheres na pds-menopausa. O objetivo
desse estudo foi determinar a relacdo entre a espessura das
camadas media e intima das artérias carétidas comuns, as
placas ateroscleréticas e a densidade 6ssea. Os resultados
mostraram que, em mulheres com osteoporose, hd relagao entre
a espessura das camadas média e intima das artérias carétidas
e a aterosclerose. A espessura média da intima (p < 0.001), a
hipertensao (p = 0.005) e as fraturas de vértebras osteoporéticas
(p = 0.048) mostraram correlagdo com desenvolvimento de
placas aterosclerdticas.

O Sao Paulo Medical Journal, por meio dos editores, dos
membros do corpo editorial e dos revisores, vem trabalhando
continuamente para o desenvolvimento e o aperfeicoamento
da revista. £ com grande prazer que podemos compartilhar
nosso trabalho nos Arquivos Brasileiros de Cardiologia e,
juntos, contribuir para o enriquecimento da Medicina
Cardiovascular Brasileira.
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