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EFEITOS DA SUSPENSAO DE ESTATINA NA INCIDENCIA DE FIBRILACAO ATRIAL NO
POS-OPERATORIO DE CIRURGIA DE REVASCULARIZACAO DO MIOCARDIO

Livia Parente Passos (Bolsista PIBIC/CNPq), Sheila Tatsumi Kimura, Ana Paula Beppler
Lazaro Lino e Prof. Dr. Andrei Carvalho Sposito (Orientador), Faculdade de Ciéncias Médicas -
FCM, UNICAMP

Introducdo: A fibrilacdo atrial (FA) € uma arritmia que pode estar associada a maior
morbimortalidade quando ocorre no periodo pds-operatério de cirurgia cardiaca acarretando
maior periodo de internagdo hospitalar e complicacbes associadas. A manipulagdo do
miocéardio gera graus diferenciados de resposta inflamatéria, que pode ser aferida por
leucometria e provas de atividade inflamatéria, podendo ser modulada por meio de medicacdes
como as estatinas. Objetivo: Avaliar o papel da suspensédo das estatinas na incidéncia de FA
no pos-operatério de revascularizacdo do miocardio (RVM) e variacdo da leucometria nos dias
gue sucedem a FA pés RVM. Materiais e métodos: Estudo retrospectivo observacional com
analise de prontuarios de pacientes submetidos a cirurgia RVM exclusiva entre os anos de
2007 e 2012 no HC da UNICAMP. Resultados: Estdo em andlise cerca de 400 prontuarios. Ha
uma meédia de 61,5% homens; 65,8 anos (a cirurgia); prevaléncia de 92,3% hipertensos e
30,7% diabéticos. 84,6% eram usuarios de estatina previamente e ndo interromperam uso no
peri-operatério. O restante recebeu estatina durante a internacdo. Registramos 12,7% de
incidéncia de FA ap6s RVM. Notou-se relacdo do desenvolvimento de FA com o maior tempo
de cirurgia, maior total de sangramento; maior balanco hidrico no intra-operatério; sexo

masculino, maiores de 70 anos e tabagistas. O projeto ainda esta em andamento.
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