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Introducao: o avanco no diagndéstico precoce de cancer (CA), o monitoramento e 0s tipos
de tratamento colaboram para que 0s pacientes apresentem maior longevidade. No
entanto, a incidéncia de complicacdes cardiovasculares nesta populacdo vem aumentando
no mundo todo!. As terapias antineoplasicas utilizadas podem ocasionar toxicidades
cardiacas, seja em estagios inicias seja em estagios tardios?. Por isso, a importancia da
identificagdo das principais causas de risco cardiovascular preexistentes como fatores
preditores de desfechos para o desenvolvimento da doenca cardiaca. Objetivo: avaliar a
prevaléncia de fatores de risco (FR) e o perfil clinico associados a cardiotoxicidade em
pacientes ambulatoriais com diagnoéstico de CA de mama, submetidas a protocolos de
tratamento com antraciclinas e anti-HER-2 em um hospital universitario. Método: estudo
transversal conduzido nos ambulatérios de Cardio-oncologia, Oncologia, Hemato-oncologia
e Insuficiéncia Cardiaca do HCPA. Os dados foram coletados em prontuario eletrénico
(janeiro/2018 a dezembro/2022) de um banco de dados gerado por Query. A amostra foi
constituida por pacientes com diagnostico de CA de mama, > 18 anos, submetidas ao
tratamento com agentes antineoplasicos (antraciclinas e anti-HER-2). O estudo foi
aprovado pelo CEP (CAAE 54589421.0.0000.5327). Resultados: na analise do estudo
piloto foram incluidos 27 pacientes. Média de idade 51+11 anos e indice de Comorbidade
de Charlson 6(6-7). Os diuréticos 10(37%) e estatinas 6(22,2%) foram as medica¢cbes mais
evidentes. Os FR cardiovascular mais prevalentes: obesidade e hipetensao; 15(55,6%) e
14(51,9%) respectivamente. O escore de risco HFA-ICOS evidenciou médio risco para
cardiotoxicidade em 63% da amostra. Com relacéo ao CA de mama, os FR adicionais mais
recorrentes foram a menopausa precoce 15(55,6%) e o0 uso de contraceptivo oral
14(51,9%). Dos protocolos antineoplasicos, todos receberam Doxorrubicina e 4(14,8%)
adicionaram Trastuzumabe. A dose total cumulativa foi de 421,8 mg (370,8-443,4) para
Doxorrubicina e 4876,2 mg (2998,1-7750,0) para Trastuzumabe. Os valores pré e pos
quimioterapia referentes a FEVE (%) foram semelhantes; Ecocardiograma pré 65,3+4,8 e
pos 64,67+4,5 (P>0,05). Quatro (14,8%) pacientes passaram por avaliacdo cardiolégica
durante o periodo de quimioterapia, destes 2(7,4%) tiveram diagnéstico de cardiotoxicidade
subclinica e precisaram incluir medicamentos na sua terapia. Nenhum paciente teve
diagnéstico de cardiotoxicidade. Conclusdes: em uma analise parcial da amostra de
pacientes com CA de mama, os FR mais prevalentes foram a obesidade e hipertenséao.
Houve uma baixa incidéncia de casos com cardiotoxicidade subclinica. Contribuicdes e
implicacfes para préatica: o conhecimento sobre os FR cardiovascular potencialmente
relacionados a cardiotoxicidade, possibilita melhor manejo desses fatores prevenindo
desfechos desfavoraveis, em pacientes submetidas a protocolos antineoplasicos
cardiotoxicos.
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