USO DE INIBIDORES DA ENZIMA CONVERSORA DE ANGIOTENSINA NA
PREVENGAO DA CARDIOTOXICIDADE INDUZIDA POR ANTRACICLINAS: UMA
REVISAO INTEGRATIVA

INTRODUCAO: A principal limitagdo das antraciclinas é a cardiotoxicidade, definida
pela reducédo da fragdo de ejecédo do ventriculo esquerdo (FEVE) > 10% e FEVE
absoluta < 50%. Essa cardiotoxicidade & dose-dependente e manifesta-se em
arritmias, cardiomiopatia dilatada, insuficiéncia cardiaca congestiva, disfungéo
contratil. Para cardioprotegcédo, podem ser utilizados inibidores da enzima conversora
de angiotensina (IECA), que promovem limitacdo da remodelagdo do ventriculo
esquerdo, agao antioxidante e reducédo da apoptose. OBJETIVO: Integrar resultados
de estudos que avaliassem a efetividade de IECA na prevencao da cardiotoxicidade
por antraciclinas. METODO: A estratégia de busca cruzou os descritores
referenciados no Medical Subject Heading “cardiotoxicity”, “anthracyclines”,
“angiotensin converting enzyme inhibitors” e “prevention” pelo operador booleano AND
nas bases de dados Pubmed e Biblioteca Virtual em Saude. Definiram-se como
critérios de inclusdo: publicados nos ultimos 5 anos e em inglés. Como critérios de
exclusdo: estudos que ndo abordassem especificamente as antraciclinas; publicagcdes
que nao fossem ensaios clinicos randomizados controlados; revisdes; e estudos em
animais. RESULTADOS: Foram selecionadas 7 publicagdes, cuja amostra totalizou
795 pessoas, sendo 373 do grupo controle. As 422 restantes receberam IECA
(ramipril, enalapril ou lisinopril) associado ou ndo a betabloqueadores (bisoprolol ou
metoprolol). Cinco ensaios perceberam menor reducado da FEVE nos pacientes que
receberam IECA em relagdo ao grupo controle. Houve divergéncias nos resultados
dos indicadores de cardiomiopatia como Troponina |, CK-MB e NT-proBNP. Um
estudo n&o notou diferenga entre os grupos analisados. Outra publicagdo analisou o
uso a longo prazo em pacientes que utilizaram baixas doses de doxorrubicina, ndo
observando alteracdes. CONCLUSAO: Os resultados das publicagbes s&o
promissores quanto a cardioprotecdo pelo uso de classe dos IECA. Observou-se
prevencao da disfuncdo ventricular, diminuicdo de novos sintomas cardiovasculares,
menor redugao da FEVE e queda das mortes cardiovasculares. Sdo necessarios mais
estudos para determinar dose e tempo de administragcao de IECA para efetividade da

cardioprotecao.
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