Como Estamos Tratando a Cardite
Reumatica no Brasil? Resultado de

Inquerito Diagnostico!

Introducao: A febre reumatica persiste como a principal causa de cardiopatia adquirida
em criangas e adultos jovens em todo o mundo, responsavel por 233.000 obitos/ano (OMS5
2005).Em relacdo a sua terapeutica, nao existe consenso sobre o uso de antiinflamatorios no
acometimento cardiaco na fase aguda da doenca - cardite reumatica. O objetivo do trabalho
é |dentificar as formas de tratamento da cardite reumatica no Brasil para subsidiar a elabora-
cao de recomendactes para o Ministério da Salde. Métodos: realizado estudo de corte
transversal através da aplicacao de um questionario auto-administrado de mditipla escolha e
questdes categoricas (sim/ndo), a meédicos em congressos de Pediatra e Cardiologia em 2009,
Resultados: 50% médicos participaram do Inquérito, sendo | |/ no IX CONSOPER), 62
no 26° Congresso SOCERJ, 322 no 64° Congresso SBC. Desses 53% eram do sexo femi-
mino, idade mediana-44anos; 63% moravam no sudeste; 80% referiram ter pos-graduacao.
Tratamento: /7% ndo indicaram repouso, 3 1% indicaram por 2 semanas; 45% Iindicaram
Internagao e repouso por 4 semanas para cardite moderada/grave. Observou-se utilizacao
tanto de antiinflamatorios ndo esteroides (AlNE) como de corticosteroides. Quanto ao uso
do corticoide: 25% utilizavam em todos os casos; 63% somente em cardite moderada/grave,;
/% ndo utilizavam por falta de evidéncia centifica; 4% nao utilizavam pelo temor dos efeitos
colaterais. Quanto ao acesso a cirurgia, 49,5% referiram ter falta ae vaga nos centros de re-
feréncia. Conclusoes: As condutas para repouso e internacao ndao se mostraram unifor-
mes. Observou-se a prescricac do corticosteroide na cardite pela maioria dos responden-
tes, 0 que esta de acordo com as Diretrizes Brasileiras de Febre Reumatica das Sociedades
Brasileiras de Pediatna / Cardiologia e Reumatologia, O acesso a cirurgia cardiaca valvar ne-

cessita ser ampliado no Brasil.
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