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Dor no braco pode mdicar sintoma de enfarte

Sinal pode ser fatal
qu(mdo acmnpanhado de
mal-estar geral, tonturas e
batzfmentos zwegula,res

STELLA GALVAO

i \
X intoma comum e‘g com causas
.y multiplas, a dor no peito indi-
ca que pode estar ocorrendo
um enfarte quando acompanhada
de.sudorese, mal-estar geral, tontu-
ras e batimentos irregulares. “As do-
res que ocorrem no torax ou bracos,
em geral, sdo o principal alerta para
o0 enfarte ou morte stibita”, confirma
o cardiologista José Antonio Rami-
res, chefe do Servigo de Doengas Co-
ronarias do Instituto do Coragao

(Incor). ‘

Desconfiar da origem ¢ cardiaca po-
de ser decisivo para szrevxver ao
episodio: cerca de 50% dos que en-
fartam morrem nas primeiras 4 ho-
ras apos o episodio. “Nao é raro um
enfarte ser confundido, pbr exemplo,
com um problema de coluna’”, exem-
plifica o professor Eulogio Martinez,

titular da disciplina de |cardiologia :

da Universidade Federal de Sao Pau-
lo (Unifesp). ‘

‘A dor também pode ser superva-
lorizada. Na emergenc1a do Incor,
50% das pessoas que chegam rela-
tando dores nédo tém doenga corond-
ria, ou seja, nao apresenann obstru-
¢ao em uma das trés artérias corona-
rias que irrigam o musculo cardiaco,
0 miocardio. |

‘No momento em que\ esta ocor-
rendo o enfarte, porém, a/dor é mais
intensa e chega a persistir por horas
quase sempre acompanhada de suor
frio, nausea e as vezes \vomlto A
maioria das vitimas do enfarte é do
sexo masculino e tem mals de 40
anos.

0 enfarte se caractenzé quando a
obstmgao é total em urqa ou mais
coronarias. O principal sintoma é a
dor, ou angina. Em sua manifestacio
classica, surge no meio dol peito e ir-
radia-se para a face interna do brago
esquerdo. “O enfartado descreve um
aperto com pressao no centro do to-
rax”, diz o responsavel pela Unidade
Coronarla do Hospital Slrio Libaneés,
Luiz Antonio Machado Cqsar

Quando essa dor dura de 5alb
mmutos esta caracbenzado um epi-
sodio de angina. Se ela se prolonga
por mais de 20 minutos € se repete

. emintervalosde 6 a8 horas durante
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rendo um enfarte é alto. Ha, amda,
os enfartes sem dor, como descreve
Martinez: “Ha casos de sintomas res-
tritos a vomito, tontura, sej
alheamento e atordoamen

.Antes de culminar na doenga car-
diaca aguda, que é a prmcxpal causa
de morte em todo o mundo, a pro-
gressao ou nao da placa aterosclero-
tica (gorduras, calcio, células infla-
m,abonas) que se forma nas artérias
vai depender da reacdo individual.

‘A doenca corondria estavel evolui
para enfarte quando a placa entao
existente se rompe e sofre varias
complicagdes como o aumento da
coagulagio local que pode formar
um trombo (coagulo) e obstruir
completamente a artéria. “Para cada
trés doentes coronarianos’l estaveis,
temos um doente agudo”, 3descreve
Ramires. "

:0 que parece ser a primeira sensa-
¢do dolorosa, na realidade foi prece-
dida de dores de origem cardlaca
que foram interpretadas como des-
conforto digestivo, dores articulares
ou musculares, na regiao dalcoluna e
nas bragos. “Quem vai ter| ou tem
realmente um enfarte, frﬁequente—
mente sentiu dor na regiao do térax
dias antes”, afirma César, que é mé-
dico assistente da Emergéncia do In-
cor. Na dor tipica da angina, de acor-
do com Ramires, a chance de a pes-
soa apresentar doenca corondria é
de 95%. Na dor atipica, diminui para

5%. Quando a localizacao é vaga e
variavel, essa chance cai para 5%.

‘A dor que prenuncia oienfarte
também ocorre, ainda que raramen-
te, na regido do estomago, brago di-
reito, costas, pescoco e mandibula.
Com mais freqiiéncia, essas dores
tem causas completamente estra-
nhas ao coragio. ‘

:No homem, a confuséo é feita
principalmente com a chamada dor
epigéstrica, na porgao inicial do es-
tomago, relacionada a excessos ali-
mentares e ma digestio. ‘

:Na mulher, especialmente naque-
las com mais de 40 anos, & mais con-
fundlda com angina a dor conse-
quenbe da inflamagao da camlagem
que une o 0sso esterno a costela, no
centro do peito, numa extensao de
problemas articulares. O portador
da falsa dor cardiaca pode ser ainda,
um hipocondriaco que valoriza toda
iqua]quer dor, ou uma vitima da
smdrome do panico.
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O consultor da secao de
Saude do "Estado" é o

cardiologista Wagner lbraim,
do Instituto do Coracgao
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~ Angina estavel
- a dor tordcica ocorre ha
no minimo trés meses,
durante esforco fisico

- deve ser consultado um

cardiologista clinico

- exames verificam a
extensdo de
comprometimento das
corondrias

- em obstrugdio grave, é feita
angioplastia ou cirurgia

~ Angina instavel

- a dor manifesta-se em
infervalos curtos, até mesmo
de segundos

- o doente & internado e fica
em observagdio por uma
semana

- é medicado com
vasodilatadores,
betabloqueadores e aspirina
- se a obstrugdo ndo regredir,
é feita angioplastia ou
cirurgia

-adoré lntenso dura 15
minutos ou mais, e se: repete
em intervalos

- o doente deve ser levado
imediatamente para uma-
emergéncia cardiolégica

- - & medicado com

streptoquinase e aspirina
para dissolver o coagulo

- dependendo da obstrugdo
e da drea necrosada, requer
implante de pontes
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A dor é comum a varias manifesfa{:%es da doenga corondéria. Veja

quando diferencié-la do enfarte:

corondria direita
“135% das obstrucses)

dos enfartados morrem
nas primeiras 2 a 4 horas
pés-enfarte
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POR DENTRO DO VASO

corondria descendente anterior

dos doentes sofrem enfarte
__sem o aviso prévio da dor .

(mais sujeita a lesGes, responde
por 50% das obstrugées)

A dor que prenuncia o
enfarte inicia-se no
centro do peito e irradia-
se em dire¢do a parte
interna do braco
(normalmente o
esquerdo)

corondria circunflexa
(15% das obstrucses)

exemplo de érea enfartada
(morte do tecido cardiaco)

de érea enfartada do
coragdo ainda permite
sobrevivéncia

a formacéo da placa de gordura (ateroma) obstrui aos poucos o vaso. Quando a placa rompe-se,
o codagulo que é formado fecha totalmente o vaso, culminando com o enfarte
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= vaso em
condicdes normais

“ vaso com

aterosclerose moderada

s

oclusdo quase
completa com
- depésito de célcio

hemorragia
dentro do ateroma

codgulo

i OO
oc|usao comp|efc|
com formagdo do
trombo ou codgulo




