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Introducao

O infarto agudo do miocardio induz alteracdes nos sistemas de controle neuro-humoral, que
contribuem para o desequilibrio do sistema nervoso autonomo (SNA) e remodelacao
miocardica. (Pinheiro et al.,, 2015; Zhou et al., 2012; Gao et al., 2017). O modelo de
Integracao neurovisceral pode fornecer uma estrutura unificadora para investigar o efeito dos
fatores de risco nas doencas cardiovasculares, incluindo fatores psicossociais (Thayer and
Lane, 2007).

A hipotese de trabalho deste estudo € que marcadores autondmicos, laboratoriais,
ecocardiograficos e psicologicos se relacionam diretamente com prognostico dos quadros de

infarto agudo do miocardio.

ODbjetivos

O objetivo deste estudo € investigar os fatores psico-neuro-cardioldégicos apos o infarto agudo
do miocardio por meio de uma avaliacdo coordenada tanto da disautonomia cardiaca quanto

dos disturbios psicolbgicos, incluindo ansiedade e depressao apoés o infarto do miocardio.

Metodologia

A insercao do paciente no estudo sera realizada somente apos o 1° tempo de tratamento
percutaneo, ainda durante a fase aguda (ate o 5° dia do evento). Serao coletados dados
epidemiologicos , laboratoriais, comorbidades associadas, habitos de vida, alem de relacionar
com alguns exames complementares, por exemplo ecocardiorama transtoracico. E importante
ressaltar que também sera levado em consideracdo 0 numero de artéerias coronarias
comprometidas, assim como 0 uso de beta bloqueador antes ou durante o periodo de
internacao (incluindo principios ativos e dose diaria da medicacao). Aléem disso, seréao
empregados scores de riscos cardiovasculares, preditores de morbi mortalidades, como score
GRACE. Sera realizado avaliacao de depressédo e ansiedade intra hospitalar atraves da
aplicacdo d gquestionario Escala Hospitalar de Ansiedade e Depressao (HADS), verséao em

portugués do Brasil (Botega et al., 1995).
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Resultados / Conclusoes

Esperamos que os resultados deste projeto proposto nos proporcione um avan¢o na categorizacao
de risco a longo prazo nos pacientes pos sindrome coronariana aguda, submetido a intervencao
percutanea.

Acreditamos que o conhecimento desses principais marcadores de pior prognostico possam auxiliar
a equipe multidisciplinar e proporcionar ao paciente desfechos mais favoraveis. A avaliacao dessas
variaveis propostas nesse estudo permitira um compreendimento do individuo como um todo,
interferindo diretamente na terapéutica adequada.

O relatorio final sequira as diretrizes da declaracdo CONSORT* (Dwan et al., 2019).
Prevemos acumular evidéncias e insights significativos sobre os fatores
psiconeurocardiologicos associados ao infarto agudo do miocardio, bem como o

desenvolvimento de novas ferramentas de prognaostico para o infarto agudo do miocardio.

Os resultados do estudo serao publicados em revistas internacionais revisadas por pares e
apresentados em grandes reunides internacionais. Os principais resultados do estudo serao
comunicados a midia especializada e geral, incluindo midias sociais, por meio de press releases ad

hoc e avisos online.

Esta atividade de divulgacao sera apoiada por departamentos de comunicacao dedicados nas

instituicoes afiliadas dos pesquisadores.

Seguiremos as recomendacdes do Comité Internacional de Editores de Revistas Médicas (ICMIJE) para
critérios de autoria. Essas recomendacoes definem o papel dos autores e colaboradores e podem ser

encontradas em http://www.icmje.org/recommendations/browse/roles-and-

responsibilities/defining-the-role-of-authors-and-contributors.html.
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