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Os episodios de alta frequéncia atrial (EAFAs) tém sido
descritos como “Fibrilacao Atrial (FA) subclinica”, e retratam
a ocorréncia de arritmias atriais (incluindo FA e flutter
atrial), caracterizadas por uma frequéncia atrial > 190’
ou > 250 bpm,? com duragao acima de 5 ou 6 minutos,
assintomaticas e detectadas por monitoramento continuo,
em especial pelos dispositivos cardiacos eletronicos
implantaveis (DCEls). Dados evidenciam que EAFAs estao
associados ao aumento de 2 a 2,5 vezes no risco de acidente
vascular cerebral (AVC).? A incidéncia desses episédios
pode atingir 70%* ao excluir pacientes com FA e em uso de
anticoagulacao oral, esse nimero cai para 30%.' Porém, em
algumas populagoes especificas e vulnerdveis as complicagoes
tromboembodlicas, como os pacientes com Doenga de Chagas
(DC), nao temos na literatura dados da incidéncia desses
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episédios. Em um estudo de coorte, desenvolvido num
Ambulatério de arritmias de um Hospital Universitdrio
(Salvador-BA), entre maio/2016 e junho/2017, envolvendo
67 pacientes chagasicos e portadores de DCEls, investigou-se
a incidéncia dos EAFAs. Foram excluidos pacientes com
FA/flutter atrial e/ou em uso de anticoagulagao.
Os DCEls foram programados para identificar episédios
com frequéncia atrial = 190 bpm e duragdao = 6 minutos,
e os pacientes foram monitorados por um tempo médio de
98 dias (*+ 28,8). A média de idade foi de 63,6 anos (+ 9,2),
67,2% eram do sexo feminino e 50,7% da raga negra.
O marcapasso cardiaco foi o DCEI mais comum (92,5%),
89,4% dos pacientes tinham apenas a forma cardiaca da
DC e a média da fracao de ejegdo foi de 58,5% (= 14,1%).
A incidéncia de EAFA foi de 11,9% (08 pacientes) nesta
populagao. As duragdes dos episddios variaram: 6-29min
(1 paciente), 30min-5h59min (5 pacientes), 6h-23h59min
(1 paciente) e em 1 paciente a duragao do maior episodio foi
> 24h. A média de tempo para atingir o primeiro EAFA foi
de 27,6 dias (= 26,9). Evidenciar na populagao chagdsica a
incidéncia de EAFA vem somar-se ao escopo de evidéncias
em outras populagoes, auxiliando na recomendagdo de um
gerenciamento especifico, especialmente no que se refere
a terapia antitrombética, até que os resultados de estudos
com anticoagulantes estejam disponiveis.
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