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Em primeiro lugar, obrigado por esta oportunidade para aumentar nosso
conhecimento baseado na internet

Em segundo lugar, uma questao para G. Lanza, em respeito ao tratamento
de pacientes com sindrome cardiaca X, qual a sua opiniao sobre
antiplaquetarios neste cenario clinico e se necessario qual deveria ser
nossa primeira opgao?

Muito obrigado de anteméo

David Crémer, MD. Clinical Cardiologist.
Palma de Mallorca, Spain

Em relagéo a pergunta do Dr. Crémer sobre o uso da terapia antiplaquetaria em pacientes com
sindrome cardiaca X, ndo ha evidéncias até o momento de que estas drogas (incluindo a
aspirina) possam ser uteis de alguma forma para este grupo de pacientes.

Os agentes antiplaquetarios reduzem significativamente os eventos cardiovasculares em varios
grupos de pacientes com coronariopatia obstrutiva, que geralmente, apresentam um aumento
consideravel de eventos em comparagdo com pessoas saudaveis. Em compensagéo, os
pacientes com sindrome X tém um excelente progndstico a longo prazo, com uma incidéncia
de eventos parecida com a da populagdo geral.

Em consequéncia, parece pouco provavel que as drogas antiplaquetéarias possam melhorar
significativamente o prognostico destes pacientes, e por tanto, na minha opinido, ndo tém
indicacdo até o momento na populagédo geral com sindrome cardiaca X.

Gaetano A. Lanza

Em relagdo ao comentario do Dr. Gaetano A. Lanza, nés tratamos o paciente, ndo a doenga.
Dado que muitos pacientes com sindrome X apresentam doenga aterosclerdtica subclinica,
seria prudente a indicagdo da aspirina nestes pacientes.
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Ha indicagéo para o uso da aspirina, e é melhor usa-la.

Prezados Dr. Kaski e Dr. Lanza:

Na chamada Sindrome Cardiaca X e referente a dor percebida pelos
pacientes, que fungées outorgam ao SNC, talvez mais especificamente ao
Sistema Simpatico? Eu lhes agradeceria se me informassem se ha
alguém pesquisando o tratamento como se fosse uma dor neuropatica
(gotejamento intermitente de Xilocaina a 2%, e outros medicamentos),
por exemplo, ou algo similar.

Recordemos que emog¢oes-estresse-dor sao muito ligados, e o organismo
como um “TODO”: "Hans Bruno Hugo Selye, ao referir-se a “Sindrome
Geral de Adaptacao” referia-se muito as emogoées. A unica maneira de
compreender melhor este tema, é nunca esquecer, que o organismo é um
"TODO". E imposivel separar um estimulo da reagdo normal do
organismo, sao "euestress" ou "disestress", e pensar que as emogoes
que despertam a dor sao elementos desconectados."; Qual seria a
possibilidade de um evento inicial em uma pessoa com SCX tenha sido
desencadeado por um evento muito estressante ou atemorizante, que
ficou na memoria do mesmo, e que nao foi resolvido, e continua afetando
este paciente sob essa forma de dor que o aflinge? Deve-se continuar
indicando médicos psiquiatras para estes pacientes?

Dr. R. Pizarro.
Panama
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