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Editorial

Bases Cientificas para a Incorporacao dos (Nao Tao)
Novos Dispositivos Pelo Sistema Unico de Saide

Aurea J. Chaves

o Brasil, nas variadas especialidades médicas,

frequentemente observamos discrepancias entre

a Satde Suplementar e o Sistema Unico de Sau-
de (SUS) na oferta de terapéuticas consagradas para
patologias comuns. Mais de dois ter¢os da populagao
brasileira, dependentes exclusivamente do SUS, ficam
privados do melhor que a tecnologia em satde pode
oferecer. Isso é particularmente verdadeiro para o uso
de novos dispositivos na Cardiologia Intervencionista.
Na Cardiologia Pediatrica, por exemplo, a persisténcia
do canal arterial, um dos defeitos congénitos mais
comuns, s6 tem os coils liberados para uso pelo SUS,
o que inviabiliza o tratamento percutaneo para a
maioria dos pacientes. Entre os diversos fatores que
dificultam a incorporagdo de novas tecnologias pelo
SUS, o econdmico se sobressai. Nesse sentido, a bus-
ca de fundamentos cientificos robustos, que possam
auxiliar os 6rgdos governamentais a tomarem decisoes
fundamentadas é muito bem-vinda. Costa et al., do
Hospital do Coragdo da Associagdo do Sanatério Sirio,
em Sao Paulo (SP), trazem analise de custo-efetividade
do tratamento percutaneo vs. cirtirgico da persisténcia
do canal arterial na perspectiva do SUS. Por meio de
rigorosa revisdo sisteméatica da literatura, os autores
demonstram as conhecidas seguranca e eficacia das
duas técnicas, bem como a menor morbidade e tempo
de internagdo do fechamento percutaneo. Na analise
econdmica, mostraram que, com pequena redugao
nos valores da prétese, o procedimento percutaneo
alcancaria limiar aceitavel para possivel incorporagao
pelo SUS. Raul Rossi, Diretor de Intervengdes em
Cardiopatias Congénitas da Sociedade Brasileira de
Hemodinamica e Cardiologia Intervencionista, em
editorial correspondente, lembra o hiato crescente
que existe entre o desenvolvimento de materiais
cada vez melhores e seu emprego clinico no Brasil.
Questiona, com muita propriedade, quanto tempo
mais a multiddo de criangas brasileiras deve esperar
para ter acesso a dispositivos usados ha muito em
outros paises e inclusive ja disponiveis em nosso meio
para os que tém acesso a satude suplementar. Por
fim, sadda a importancia do trabalho de Costa et al.,
que contribui para uma base tedrica cientificamente
solida, na qual o Ministério da Satdde pode se apoiar
para tomar decisdes a respeito da incorporacao de
novos dispositivos.

Trés artigos dessa edicdo abordam aspectos rela-
cionados ao uso da via radial. Barbosa et al., da Ir-
mandade da Santa Casa de Misericordia de Marilia,
em Marilia (SP), avaliam, em pacientes com sindrome
coronariana aguda conduzidos de forma invasiva, a
incidéncia de oclusdo da artéria radial 24 horas e 30
dias ap6s o uso de pulseira compressora seletiva, que
tem o objetivo de obter hemostasia com manutencao de
fluxo anterégrado. Espirito Santo et al., do Instituto do
Coragdo da Faculdade de Medicina da Universidade de
Sao Paulo, em S3o Paulo (SP), descrevem as tendéncias
do uso da via radial em mais de uma década naquela
instituicdo. Analisam, ao longo do tempo, a utilizagao
das vias de acesso radial e femoral para realizacao de
procedimentos coronarios, numa instituicao terciaria que
abrange uma clientela tanto do SUS, quanto da Satde
Suplementar/Privada. Zukowski et al., da Santa Casa de
Curitiba, Pontificia Universidade Catdlica de Curitiba,
em Curitiba (PR), mostram os resultados hospitalares
da utilizagdo da via radial em populagdo nao selecio-
nada de pacientes com mais de 70 anos submetida a
intervencdo coronaria percutanea — populagao esta que
apresenta maior grau de aterosclerose, calcificacdo e
tortuosidade dos vasos.

Em artigo inédito, Armaganijan et al., do Instituto
Dante Pazzanese de Cardiologia, em Sao Paulo (SP),
exploram os efeitos da denervacdao simpatica renal
percutanea no diametro das artérias renais avaliados
por meio da angiografia quantitativa. O aumento do
diametro das artérias renais, se confrontado apropria-
damente com outros métodos que avaliam a atividade
simpatica, como a microneurografia e o spillover de
norepinefrina, pode ser uma ferramenta pratica, de facil
implemento e de baixo custo, que auxiliara no melhor
entendimento dos resultados inerentes a denervacdo
simpatica renal percutanea.

Ja na area endovascular, Rodrigues et al., também
do Instituto Dante Pazzanese de Cardiologia, avaliam
desfechos em 6 meses do uso de stents de nitinol su-
perflexiveis de terceira geragao no tratamento de lesdes
ateroscleréticas em segmentos de artéria poplitea. Trata-se
de segmentos arteriais préximos a articulagao do joelho,
nos quais atuam forgas complexas de rotagdo, tragao,
compressao e estiramento, que podem influenciar os
resultados clinicos de médio e longo prazos.
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Por Gltimo, esta edigdo traz outros artigos de grande
relevancia, que avaliam questdes como as caracteristicas
imuno-histoquimicas de trombos coronarianos de dia-
béticos com infarto do miocéardio com elevacao de ST,
os resultados da intervencdo coronariana primaria de
acordo com o tempo total de isquemia, o desempe-
nho do stent recoberto por titanio-6xido nitrico em
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pacientes com doenca coronéria multiarterial e um al-
goritmo para remocgdo precoce do introdutor femoral.

Boa leitura!

Aurea J. Chaves
Editora



