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Introducao

A variabilidade da frequéncia cardiaca (VFC) reflete controle do sistema nervoso autbnomo
sobre o0 coracao, sendo uma importante ferramenta nao invasiva para avaliar a saude
cardiovascular. A VFC, obtida pela analise dos desvios RR em eletrocardiogramas, pode
prever eventos cardiacos, como morte subita, e € influenciada pelo equilibrio entre os
sistemas simpatico e parassimpatico. O sistema simpatico aumenta a frequéncia cardiaca
(FC) por meio da liberagcao de noradrenalina, enquanto o parassimpatico reduz através da
acao da acetilcolina. Farmacos como Dofetilida, Lidocaina, Moxifloxacina e Diltiazem afetam
o VFC de maneiras distintas, atuando em diferentes canais idnicos cardiacos. O presente
estudo analisa os efeitos desses medicamentos sobre a VFC em adultos, buscando
compreender melhores suas implicacoes clinicas, especialmente no prolongamento do
intervalo QT, que pode levar a arritmias como Torsades de Pointes (TdP). A compreensao

dessas interagcdes contribui para praticas clinicas mais seguras e eficazes.

Analisar a variabilidade da frequéncia cardiaca em pacientes adultos em uso de Dofetilida,

Lidocaina, Moxifloxacin e Diltiazem.

Metodologia

O presente estudo € uma revisao sistematica de artigos buscados no PubMed que utilizou
descritores como “moxifloxacin”, “diltiazem”, “lidocaina”, “dofetilide”, “intervalo QT" e
“frequéncia cardiaca”, foram aplicados filtros para publicacdées dos ultimos 10 anos , texto
completo gratuito, meta-analises, ensaios clinicos cientificos e revisdes sistematicas, em

Inglés, portugués ou espanhol.

Resultados
e Selecao dos estudos:

Excluidos por
langenciar o
lcma

Excluidos pelo
resumo

Total de artigos | Excluidos pelo
encontrados litulo

Descritores

Moxifloxacin 46 2
AND intervalo
oT

Diltiazem AND

Frequéncia
cardiaca

Lidocaina AND
intervalo OT

Dofetilide AND
frequencia
cardiaca

e Interacoes com Outros Farmacos:

- Mexiletina e lidocaina encurtam o QTc prolongado por dofetilida.
- Diltiazem nao reduz o QTc prolongado pela moxifloxacina, devido
ao acumulo de um metabolito blogueador do canal hERG.

e Diferencas entre sexos:

- Prolongamento do intervalo QT apresentado em ambos os sexos.

- Mulheres: maior duracao da repolarizagao precoce, especialmente
com moxifloxacina, em comparacao com levofloxacino.

- Sensibilidade feminina devido a acao dos hormoénios sexuais nos
canais idnicos cardiacos.

e Efeitos:

Medicamento

Mecanismo de Acao

INDICES DE VARIABILIDADE DA FREQUENCIA CARDIACA E AVALIACAO DO INTERVALO QT PARA
TOXICIDADE MEDICAMENTOSA USANDO BLOQUEADORES DO CANAL DE POTASSIO CARDIACO.

Efcito no Intervalo OTe

Moxifloxacina

Mloguelo fraco do canal de
potassio hERG

Prolonga (10-14 ms. maior
em mulheres)

Dofetilida

Mloqgueio seletivo do canal
de potassio IKr

Prolonga significativamente

Lidocaina

Blogueia os canais de sodio

Encurta OTc prolongado
por dofetilida

Mexiletina

Blogueio tardio da corrente
de sodio

Encurta OTc prolongado
por dofetilida

Diltiazem

Bloqueio de canais de calcio

Sem encurtamento

nao diidropiridinico

Conclusoes

Os medicamentos avaliados, em conjunto ou sozinhos, podem influenciar em
canais idnicos do musculo cardiaco produzindo alteracoes na conducao do sinal
eletrico e, consequentemente, em sinais do eletrocardiograma, como o intervalo
QT. O conhecimento dessas alteracbes € muito importante para a area medica,

pois auxilia na pratica clinica, tendo também impacto positivo para a populacao

em geral, ja que possibilita melhor manejo terapéutico.
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