Doenca coronaria
mata bem mais -

LaAne

que cancer no seio

Entre as mulheres norte-aneri¢a-
nas, as doencas coronarias~sad a
principal causa de morte. O-*derra-
me, outro resultado letal de<vasos
sangliineos obstruidos, € a causa nii-
mero trés. As mortes decorrentes.de
doengas cardiovasculares represen-
tam metade de todas as mortes en-
tre mulheres. Metade dos norte-arnie-
ricanos que morrem de doengas-car-
diacas sao mulheres. Segundo:a .
American Heart Association;«as
doencas cardiacas matam cerca.de
240 mil mulheres a cada ano.e ©0s
derrames outras 88 mil. Mas pergun-
te a qualquer mulher do que ela pro-
vavelmente morrera, e ela responde-
ra: de cancer no seio — mesmo que
os ataques do coracdo matem seis
vezes mais mulheres do que o cancer
no seio, segundo a American Heart
Association.

“A imagem comum do cancey € a
de uma doenga que leva a uma mor-
te demorada, dolorosa e desfiguran-
te, razao do medo que as mulheres
sentem”, diz a dra. Elizabeth Barrett-
Connor, chefe de medicina preventi-
va e familiar na Universidade da-Ca-
lifornia em San Diego. “E a imagem
da doencga cardiaca € que elamata
rapidamente, quando voce estiver-fa-
zendo alguma coisa da qual gosta
muito — o que parece ser uma. for-
ma muito boa de morrer.” .

O que as pessoas nao percebem &
que, com muita freqiiéncia, princi-
palmente em mulheres, um atague
cardiaco é seguido de complicagdes
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lheres (para uma expectatlva de Vi-
da de 85 anos), o risco de morrer de
uma doenca coronariana é a.alar-

mante e menos conhecido.
“Temos dirigido mensagens’ sobre
-fatores de risco e mudancas de gstilo
de vida para homens de meia-idade
e, portanto, as taxas de morte estao
caindo”, diz a dra. Elizabeth: Ross
cardiologista e chefe da COMissae-so-
bre mulheres e doengas cardiacas da
American Heart Association, end’Wa-
shington. “Mas muitas mulhefes,
mesmo as mais sensatas, nao peree-
bem que as doencas cardlacasrasao
um problema seu, também.” ;

As mulheres tém a mesma preoba-
bilidade de serem pacientes cardia-
cas que os homens, mas elas eni ge-
ral se encaixam em um perfil dife-
rente ~— sao mais idosas, mais doen—
tes e com menor possibilidade de re—
cuperacao. As mulheres também
tém taxas mais altas de diabete e hi-
pertensao do que os pacientes car-

' diacos homens. E, quando elas final-
mente conseguem a atencao de um
médico, acabam sendo tratadas de
forma muito diferente da dos_ho-
mens que tém sintomas semelhan-
tes. Alguns estudos mostram que as
mulheres tém uma probabilidade
menor de receber medicamentos no
setor de emergéncia, que poderiam
reduzir o dano muscular causado
por um ataque cardiaco. Tém uma
probabilidade menor de serem
transferidas para hospitais universi-
tarios de primeira linha para um tra-
tamento mais agressivo e menor
probabilidade também de receber
tratamentos invasivos tais como a
angioplastia (procedimento pelo
qual um pequeno baldo é introduzi-
do em uma artéria estreita, para di-
lata-la) e cirurgia de marca-passo. E
sem que isso surpreenda, quando
elas sao finalmente operadas, tém
muito mais probabilidade de vir.a
morrer. Se elas se recuperan:de um
ataque cardiaco, tém maior probabi-
lidade de desenvolver uma.insufi-
ciéncia cardiaca congestiva .ousi ter
um segundo ataque. £8nds o

Sera que o coragio das mulii\'stes é
diferente ou elas sao tratadas-de;ou-
tra forma? Serd que os médicos t€ém
uma abordagem sexista no frata-
mento de mulheres com problemas
cardiacos ou serda que ha uma.dife-
renca biologica com base no sexo,.na
propria doenca? (R.M.H.)

B Leia mais sobre coragdo na pagina H3




