INIBIDORES DE VEGF E SEUS EFEITOS CARDIOVASCULARES NO PACIENTE
COM CANCER: REVISAO DE LITERATURA

INTRODUCAO: O fator de crescimento endotelial (VEGF) é um importante indutor
da angiogénese, promovendo o crescimento de novos vasos sanguineos a partir de
ja existentes. Isso contribui para a proliferacdo do céncer, fazendo os tumores
crescerem de forma rapida e desordenada. Assim, foram criados medicamentos
chamados anti-VEGF, que impedem a angiogénese e o0 aumento do tamanho do
tumor. Esses medicamentos trazem muitos beneficios, mas também causam efeitos
adversos (EAs) ligados a cardiotoxicidade. OBJETIVO: Apresentar os efeitos
cardiovasculares nos pacientes oncoldgicos que utilizam medicagcao anti-VEGF.
METODO: Revisao bibliografica sistémica de artigos encontrados na base de dados
do Pubmed e Scielo com as palavras-chaves combinadas a seguir: inibidores da
angiogénese; cardiotoxicidade; VEGF. RESULTADOS: O processo de angiogénese
€ um importante fator do crescimento tumoral, promovendo suprimento sanguineo
as células tumorais, viabilizando seu crescimento, invasao e metastatizacédo, sendo
0s seus inibidores uma estratégia para tratar o cancer. Todavia, devido aos EAs,
pacientes que apresentam alto risco cardiovascular devem evita-los. Dentre os
principais EAs, estdo insuficiéncia cardiaca, isquemia miocardica, hipertenséo
arterial, eventos tromboembdlicos venosos, efeitos pro-arritmicos, comprometimento
do sistema de conducgao cardiaco, disfungao ventricular e sindrome da insuficiéncia
cardiaca, uma das complicagdes mais graves. A fisiopatologia da disfungdo
ventricular estd associada a hipertensao arterial mal controlada e inibicdo do VEGF
e da sinalizagdo em seu receptor. Entretanto, ha estudos que revelam que a
utilizacdo de certos medicamentos, como o enalapril e o acido acetilsalicilico
profilatico, previne o aparecimento de disfuncdo ventricular e de outros riscos
cardiovasculares e tromboembdlicos, possibilitando a utilizacdo dos anti-VEGF
mesmo que nao em condi¢des ideais para pacientes com risco cardiovascular.
CONCLUSAO: Os anti-VEGF s3o bons medicamentos para o tratamento de
tumores.Contudo, pacientes com alto risco cardiovascular devem evitar esse tipo de
tratamento, exceto se ndo houver outra alternativa ou se o progndéstico cancerigeno

for pior que o prognéstico cardiovascular.

PALAVRAS-CHAVE: Inibidores da angiogénese; cardiotoxicidade; VEGF.
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