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Sessoes Internacionais sao destaque
em penultimo dia de Congresso

Em atividades com European Society
of Cardiology, American Heart
Association, Sociedade Argentina de
Cardiologia, Sociedade Portuguesa
) de Cardiologia e American College of
Cardiology, SBC confirma sucesso em
intercambio cientifico e tecnoldgico

TECA A capacita para as Super Diretrizes premia com Preparacdo para Congresso 2014

emergéncias cardiovasculares notebooks, tablets e livros em Brasilia
pdgina 2 pdgina 5 pdgina 6



Diariodo

Congresso

PALAVRA DO DIRETOR

Em todos os 70 anos de existéncia da Sociedade Brasileira de Cardiologia,
este foi 0 maior evento de nossa historia

Caros Colegas,

E com muita satisfacdo que encerramos o 68°
Congresso Brasileiro de Cardiologia com a sen-
sacao de dever cumprido e a certeza de que os
congressistas puderam lucrar muito em termos
de experiéncia e conhecimento cientifico de
ponta. Em todos os 70 anos de existéncia da So-
ciedade Brasileira de Cardiologia, este foi o maior
evento de nossa histéria, com recorde de publico
e aclamacao de critica por parte dos congressis-
tas e dos convidados internacionais.

Confira nossos numeros

Foram 8.129 congressistas inscritos até o fecha-
mento de ontem, que puderam ter acesso a 1.200
sessoes clinicas com mais de 500 palestrantes,
sendo 30 deles internacionais; 23 simpdsios
satélites, patrocinados por parceiros comerciais
da SBC; e 70 stands de expositores e patroci-
nadores, espalhados em uma &rea de 4.000 m>.
Para que tudo funcionasse perfeitamente, duas
mil pessoas foram mobilizadas, entre equipes de
limpeza, montagem, seguranca e organizacao.

Mais do que os numeros grandiosos, porém,
o que nos enche de orgulho e alegria é rece-
ber o feedback positivo dos congressistas e
palestrantes, que elogiaram o alto nivel de organ-
izacdo do evento e, principalmente, a excelente
qualidade da programacdo cientifica. Tudo isso é
fruto do continuo trabalho da SBC para projetar a
qualidade da cardiologia para o mundo, fato que
pode ser comprovado pelos elogios que recebe-
mos dos pesquisadores e presidentes das socie-
dades internacionais presentes.

Além dos principais cardiologistas do Brasil, o
congresso contou com a presenca dos presi-
dentes das mais importantes sociedades de car-
diologia do mundo: American Heart Association,
American College of Cardiology, Sociedade Inter-
americana de Cardiologia, Sociedade Europeia
de Cardiologia, Sociedade Portuguesa de Car-

diologia e Sociedade Argentina de Cardiologia.
Esses especialistas acompanham a trajetéria da
SBC de longa data, e externaram aos diretores e
ao presidente Jadelson Andrade o sentimento de
que foram testemunhas de um crescimento ex-
pressivo de nossa sociedade. Eles vao levar a seus
paises uma impressao muito positiva da cardio-
logia brasileira, que se encontra no momento de
maior prestigio em sua histéria.

Me despeco por aqui, informando que, no ano
que vem, o Congresso da SBC acontecera em
Brasilia, no Distrito Federal. Nos encontramos 13!

1/ . . o . .
Cardiologia brasileira vive o
momento de maior prestigio
S /4
de sua historia

Eduardo Nagib Gaui
Diretor Financeiro da SBC

Curso da SBC capacita

para emergéncias
cardiovasculares

TECA utiliza abordagem
diddtica inédita de temas em
Emergéncia Cardiovascular

Os Cursos de Treinamentos de Emergéncias
Cardiovasculares Basico e Avancado da SBC -
TECA B (Basico) e TECA A (Avancado) - sdo os
primeiros cursos brasileiros a atender as prin-
Cipais necessidades dos profissionais de saude
da Emergéncia Cardiovascular e com qualidade
internacional. Com base em referéncias cienti-
ficas de diretrizes nacionais e internacionais, os
cursos TECA abordam, de forma pratica, temas
atuais de Emergéncia Cardiovascular.

De acordo com Sergio Timerman, do Comité
de Cuidados Cardiovasculares de Emergén-
cias e Ressuscitacao da SBC, ja foram certifi-
cados mais de 1.500 profissionais de saude,
entre cardiologistas e enfermeiros:

- O TECA esta sendo cada vez mais procurado,
pois possui um grande diferencial em relacdo
a outros cursos: se inicia com o ensino das
principais emergéncias que ameacam a vida,
tais como infarto, AVC e insuficiéncia cardiaca.
O TECA é inovador e deve ser motivo de orgu-
Iho para a SBC, pois, com isso, a Sociedade se
credencia como uma instituicao que capacita
profissionais de saude a salvar mais vidas.

O Treinamento de Emergéncias Cardiovascu-
lares acaba de ser oficialmente reconhecido
pela ONA - Organizacdao Nacional de Acre-
ditacdo -, que certifica servicos em saude. Esse
reconhecimento permite a disseminacao dos
cursos TECA em todo o pais.

Congressistas participam do curso TECA A para Emergéncias Cardiovasculares
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Confira uma a uma a cobertura do que aconteceu em cada
International Joint Session no penultimo dia de Congresso

SBC e European Society of Cardiology (ESC)

Especialistas brasileiros reuniram-se a colegas da European Society of Cardiology (ESC) em duas ses-
soes. A primeira, com mediacao de Jorge llha Guimaraes e Roberto Ferrari, do Hospital Universitario
de Ferrara, na Italia, foi dedicada ao segundo médulo das novas diretrizes da ESC. Marca-passos, sin-
dromes coronarias agudas e doenca valvular foram os assuntos que fecharam as recomendacdes e
novos sistemas de classificacdes propostas pela Sociedade Europeia para nortear a tomada de decisao
na pratica clinica. Também participaram da mesa redonda o presidente da ESC, Panos Vardas (GRE),
Leandro Zimerman, Steen Kristensen (DIN), Leopoldo Piegas, Carlos Aguiar (POR) e Flavio Tarasoutchi.

Na sequéncia, a segunda sessao de intercambio entre SBC e ESC foi sucesso de publico e discutiu as
estratégias para uma das cirurgias mais realizadas na medicina: revascularizacao do miocardio mul-
tiarterial. O debate, que foi mediado por Luiz Antonio Campos e Michel Komajda, ex-presidente da
ESC, abordou as formas de descortinar os exames de imagem e como a aplicagdo da técnica pode
auxiliar a tomada de decisao no manuseio do paciente, tendo como um dos objetivos orientar colegas
a respeito das tendéncias cirdrgicas. Foi o que explicou Luiz Antonio Campos:

- O propdsito deste encontro é orientar os colegas no processo decisério e apresentar as possiveis
tendéncias cirdrgicas que vao ajudar a proporcionar uma melhor qualidade de vida ao paciente.

Ainda na mesma atividade, os especialistas Fausto Pinto (POR), presidente eleito para o préoximo bié-
nio da ESC; Carisi Polanczyk; Lino Gongalves (POR), chefe de Servico de Cardiologia do Hospital da
Universidade de Coimbra e Fabio Jatene debateram quais sdao os limites do tratamento nao inter-
vencionista, a importancia da avaliacdo da funcao ventricular e isquémica, levando em consideracao
a particularidade de cada paciente, as recomendagdes para implementar as diretrizes vigentes e as
perspectivas para as atividades do cirurgiao cardiaco.

SBC e American Heart ~ SBC e Sociedade Argentina

Association (AHA)

A segunda sessao conjunta da Sociedade
Brasileira de Cardiologia com a American Heart
Association (AHA) abordou as estratégias para
tratamento das doencas coronarianas e a
revisao das diretrizes seguidas atualmente pela
instituicdo. Com moderacao do cardiologista de
MariellJessup, presidentedaAHAeespecialistaem
insuficiénciacardiaca,edopresidentedacomissao
executiva e cientifica do Congresso, Luiz Alberto
Piva e Mattos.

Houve, também, a participacdo de Constanti-
no Roberto Frack Constantini, Marco Vugman
Wainstein, EricPeterson e Pedro AlvesLemos Neto.
No evento, foram discutidas a eficiéncia e a qua-
lidade dos estudos COURAGE, MASS, FAME I,
SYNTAX e FREEDOM.

de Cardiologia (SAC)

O uso de antiplaquetarios e antitrombinicos nas
sindromes coronarianas agudas foi tema da Ses-
sao Internacional entre a SAC e a SBC, que cha-
mou a atencdo de centenas de congressistas, que
lotaram o auditério. A mesa redonda contou com
a moderacao dos especialistas Sérgio Tavares
Montenegro e José Navarro Estrada (ARG).

A sessao teve inicio com a pesquisa do argenti-
no Jorge Belardi, que questionou a superioridade
dos novos antiplaquetarios utilizados, por meio
de uma analise comparativa de seguranca e efica-
cia. Logo depois, foi a vez do pesquisador bra-
sileiro Ari Timerman falar sobre o lado sombrio
da anticoagulacao, apresentando fatores que
provocam risco de sangramento em pacientes.
Os especialistas de Sao Paulo, Oscar Dutra e José
Carlos Nicolau também apresentaram os seus
trabalhos na manha desta segunda-feira.

SBC e Sociedade Portuguesa
de Cardiologia (SPC)

Especialistas portugueses atravessaram o Oceano
Atlantico para contribuir com conhecimento
cientifico aos congressistas presentes na sessao
conjunta internacional entre a SBC e a SPC. José
Silva Cardoso, presidente da SPC, ao lado de An-
gelo Amato de Paola, professor titular de Cardio-
logia da Unifesp e presidente-eleito da SBC, que
mediaram o evento, receberam Maria Cristina
Cruz (POR), Adalberto Menezes Filho, presidente
da SOBRAG; Susana Martins (POR), Eduardo Saad
e Jodo Sousa (POR) para apresentar e debater os
desafios e avancos terapéuticos no manejo do pa-
ciente com fibrilacdo atrial cronica.

Maria Cristina Cruz, que é secretdria-adjunta da SPC,
apresentou alguns estudos e orientagdes para nortear
a escolha da melhor estratégia para controlar e tratar o
paciente com a cardiopatia. “E uma doenca com alta
prevaléncia na populacao e que aumenta considera-
velmente o risco de AVC”, frisou Cruz durante a sessao.

SBC e American College of
Cardiology (ACC)

Encerrando as atividades internacionais, a ses-
sao Conjunta Internacional do ACC e SBC discu-
tiu o estado da arte na intervencao valvular. De
forma calorosa e simpdatica, o moderador norte-
-americano Aaron Kugelmass, saudou a todos
antes de iniciar a atividade: “O dia esta lindo, a
cidade é realmente maravilhosa e é uma honra
estar participando deste congresso”. O especialis-
ta falou sobre selecao de pacientes paraimplante
transcateter de bioprotese adrtica.

Em seguida, o palestrante do Luiz Anténio
Ferreira Carvalho iniciou a sua apresentacao, com
tema “Andlise critica e enfrentamento das com-
plicacoes relacionadas ao implante transcateter
de bioprotese adrtica” com base em trés compli-
cagoes: AVC, Acesso Vascular e Leak Paravalvar.
E, por fim, fechando a mesa redonda, o especia-
lista Stephen Ramee proferiu palestra.
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Diretriz de Dislipidemia e
Prevencao da Aterosclerose

Hermes Toros Xavier

Estudos possibilitam maior prevencdo e
terapéutica para pacientes de alto risco

A atualizacdo de mais uma Diretriz da SBC foi divul-
gada na manha de segunda. A IV Diretriz Brasileira
sobre Dislipidemias e Prevencao da Aterosclerose
teve como palestrante Hermes Toros Xavier, de
Sao Paulo, e moderacdo da especialista Viviane
Zorzanelli Rocha, do mesmo estado.

O estudo é a continuacao de uma pesquisa que se
iniciou em 2007, e, em cada atualizacao a que é sub-
metido, traz complementagdes de extrema valia
para a especialidade e para a qualidade de vida dos
pacientes. “A IV Diretriz de Dislipidemias apresenta
evidéncias que impactam nas mudancas de metas
de colesterol em pacientes de alto risco, permitin-
do maiores medidas de prevencao e terapéutica”,
complementa Hermes Toros Xavier.

Segunda Sessao Especial 70 Anos SBC retine
principais cardiologistas brasileiros

Evento abordou as possibilidades de exames e tratamentos, com especialistas
debatendo como serd o futuro da cardiologia no pais

“Um exercicio de futurologia’, resumiu o pa-
lestrante Carlos Eduardo Rochitte ao falar sobre
a segunda Sessao Especial dos 70 Anos da SBC,
gue teve como tema “As préoximas fronteiras do
conhecimento para o cardiologista” Ocorrido
na manha do terceiro dia de congresso, com
moderacao dos cardiologistas Antonio Felipe
Simao, Leopoldo Soares Piegas e Ivo Abrahao
Nesralla, o evento reuniu alguns dos principais
especialistas do pais.

Em sua apresentacdo, Rochitte falou sobre a me-
dicina de 70 anos atras, a de hoje e sobre como
acredita que sera a pratica nos préximos 70 anos.
Realizou, ainda, interessantes comparagoes en-

tre os principais tipos de exames cardiacos e suas
perspectivas de evolucao, e ressaltou, com apoio
do publico, que no futuro a medicina sera cada
vez mais utilizada para a prevencao, e ndo a cura,
de doencas.

Depois, foi a vez de o cardiologista Denilson de
Abuquerque abordar o futuro do tratamento
de uma das doencas mais recorrentes da car-
diologia, a Insuficiéncia Cardiaca. Sob o tema
“Desafios Futuros Para o Tratamento de ICC" o es-
pecialista abordou as possibilidades de exames e
tratamentos atuais e futuros para a Insuficiéncia
Cardiaca Aguda, a Insuficiéncia Cardiaca Cronica
e a Insuficiéncia Cardiaca Estagio “D".

Estande de Internet da SBC

No estande de internet, os congressistas tém
a disposicao acesso a computadores para
navegacao gratuita; rede wi-fi para conexao
a internet por meio de dispositivos moveis;
22 via de senha para o Webmail Cardiol; con-
sulta aos periédicos internacionais e as pu-
blicagdes da SBC; inscricdes para o Congresso

da SBC Virtual e para os Cursos a Distancia da
Universidade Corporativa, Curso sobre o Con-
sultério Digital e suporte aos servicos e siste-
mas do portal da SBC. Outra novidade foi um
jornalzinho personalizado com a foto do
congressista, que esta sendo produzido na hora
e que o congressista pode levar de recordacao.
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Diretriz para insuficiéncia cardiaca
é tema de mesa redonda

A primeira mesa redonda do penultimo dia de
congresso discorreu sobre um assunto de grande
interesse entre a comunidade de cardiologia. Foi
divulgada a Diretriz para prescricao da insuficién-
Cia cardiaca croénica.

Um dos temas abordados na atividade foram as
diferentes estratégias no uso de betabloquea-
dores no tratamento da insuficiéncia cardiaca
congestiva, pelo especialista pernambucano
Domingos Savio Barbosa de Melo. O cardiolo-
gista mostrou estudos clinicos que avaliaram a
seguranca da efetividade do betabloqueio rapi-
do em pacientes hospitalizados por insuficiéncia

cardiaca avangada. O resultado do incremento
rdpido da dose de betabloqueador durante a
internagao por descompensacao de insuficién-
cia cardiaca foi segura e aumentou a sobrevida,
o remodelamento ventricular e a capacidade da
pratica de exercicios dos pacientes analisados.

A pesquisa de Domingos Barbosa é considerada
instigante e, até mesmo, controversa, como citou,
durante o encontro, Fabio Vilas-Boas (BA), um dos
moderadores da mesa, ao lado de Carlos Roberto
Melo da Silva. Isso porque, os estudos vao de en-
contro a recomendacao da utilizacdo de betablo-
gueadores nas diretrizes mundiais de cardiologia.

Também tiveram a palavra na mesa redonda, dis-
correndo a respeito de estudos de casos, os car-
diologistas Nadine Oliveira Clausell (RS), Wolney
de Andrade Martins (RJ) e Fabiana Goulart Mar-
condes Braga (SP).

—

Os moderadores Fdbio Vilas-Boas e Carlos Roberto Melo da Silva

Resultados do stent reabsorvivel no
Brasil foram apresentados no congresso

Estudo multicéntrico focou
experiéncia do Einstein,
Dante Pazzanese e

do Hospital de Uberldndia

Imagem meramente ilustrativa

O stent medicamentoso bioabsorvivel, que no
ano que vem terd seu uso liberado no Brasil, teve
seus primeiros resultados apresentados durante
0 68° Congresso Brasileiro de Cardiologia, pela
equipe coordenada por Alexandre Abizaid.

"O stent que ao longo de trés ou quatro anos é
absorvido pelo organismo é muito recomenda-
do, principalmente para pacientes jovens, que
vao viver ainda 40 ou 50 anos e para os quais nao
é aconselhavel que figuem por tanto tempo com
uma peca metdlica dentro de uma artéria", expli-
ca Fabio Sandoli de Brito Junior, um dos cardio-
logistas envolvidos na pesquisa.

O especialista relembra que o stent passou a ser
universalmente utilizado por ser muito menos
invasivo e requerer pouco tempo de internacao,
0 que levou a situacao atual, na qual 90% das
angioplastias usam o stent. Foi apenas em 2003,
entretanto, que a Europa comegou aimplantar os
stents reabsorviveis, que sao produzidos a partir
de polimeros de acido latico que, com o tempo,
se metabolizam em gas carbonico e dgua, desa-

parecendo. Isso ocorre poucos anos apds o seu
implante, quando nao é mais necessario esse
suporte vascular para manter a artéria aberta.

"Como o stent metdlico, o bioabsorvivel é
também embebido em farmacos", explica Fabio
Sandoli Junior e, ap6s a Europa implantar cerca
de 6.000 stents reabsorviveis, no Brasil os estu-
dos clinicos comecaram a ser feitos no Instituto
Dante Pazzanese de Cardiologia, no hospital de
Uberaba e no Albert Einstein, o qual ja acumula
uma experiéncia de 40 stents implantados em 45
pacientes.

A proximidade da época em que o novo produto
passara a ser amplamente utilizado no Brasil in-
teiro fez com que os resultados da analise clinica
do recurso fossem apresentados aos congressis-
tas de todo o Brasil que se reuniram no 68° Con-
gresso de Cardiologia, no Rio de Janeiro, como
uma forma de difundir o novo conhecimento, a
fronteira tecnoldgica representada pelo stent re-
absorvivel que, se espera, é o stent do futuro e
que passard a ser cada vez mais utilizado.

;-
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"Perguntas e respostas” do
Super Diretrizes premia com
notebooks, tablets e livros

Ei, congressista, vocé assistiu as palestras sobre as
novas diretrizes e esta com todas as informacoes
na ponta da lingua? Entdo, que tal usar o seu
conhecimento para ganhar prémios, como um
notebook, um tablet ou exemplares de impor-
tantes livros médicos? Se quiser aprender mais

de um jeito dinamico e divertido e ainda concorrer
a brindes, nao deixe de participar, hoje, do Super
Diretrizes em Debate, atividade cientifica promo-
vida em conjunto com o Hospital Sirio Libanés.

O evento acontece das 13h as 15h no Auditério
1 do pavilhdao 5, com 2.100 lugares disponiveis.
Serdao apresentadas a plateia aproximadamente
cinco perguntas para cada Diretriz Tema, abor-
dando as principais duvidas dos cardiologistas.
Os congressistas que primeiro acertarem cada
pergunta receberdo prémios especiais.

Serao discutidas a Atualizacao de Diretriz Brasilei-
ra de Insuficiéncia Cardiaca Cronica; as Diretrizes
Brasileiras de Antiagregantes Plaquetarios e An-
ticoagulantes em Cardiologia; a Diretriz em Car-
diologia do Esporte e do Exercicio da Sociedade
Brasileira de Cardiologia e da Sociedade Brasileira
de Medicina do Esporte; e a Diretriz da Ressus-
citacdo Cardiopulmonar e Cuidados Cardiovas-
culares de Emergéncia da Sociedade Brasileira de
Cardiologia. Vocé pode ter acesso a todas elas no
site da SBC ou no Pocket Book 2013.

Congresso Brasileiro de Cardiologia 2014,
em Brasilia, comeca a ser preparado

Centro Internacional de Convencoes é considerado o melhor e mais moderno do Brasil

O 69° Congresso Brasileiro de Cardiologia, que
serd em Brasilia, comecou a ser divulgado ain-
da durante o evento do Rio de Janeiro, através
de dois estandes, da Secretaria de Turismo de
Brasilia e do préprio congresso, montado por seu
presidente, Augusto de Marco Martins. "Serd um
congresso inesquecivel”, garante, tanto que mais
de um ano antes do evento uma comissao de 12
membros esta trabalhando incansavelmente na
preparacao e na infraestrutura.

A equipe técnica da SBC ja visitou o novo Cen-
tro, que é privado e extrapola as necessidades do
congresso, pois tem capacidade para 20 mil pes-
soas, um hotel interno nivel quatro estrelas com
400 apartamentos, estacionamento coberto para
2,5 mil carros e esta num local extremamente
aprazivel, quase na margem do lago Paranoa.

Além da programacao cientifica, montada com o
maior esmero, as opcoes turisticas estao sendo le-
vantadas, pois ha sete cidades histéricas importantes
nas proximidades e, portanto, os congressistas e seus
acompanhantes terdao possibilidade de fazer lazer
cultural, religioso, histérico e gastrondmico.

e,

Cartao postal da cidade, a Catedral de Brasilia foi projetada por Oscar Niemeyer

Presidente do Congresso Roberto Esporcatte | Diretor de Comunicagao Carlos Eduardo Suaide Silva | Diretor Cientifico Luiz Alberto Piva e Mattos | Editor Fabio Vilas-Boas
Producéao e Coordenacao Editorial SBC - Tecnologia da Informagdo e Comunicagao/ Nucleo Interno de Publicagdes | Redagao Dona Comunicagdo e Edicao de Textos

Direcao de Arte SBC - Tecnologia da Informagdo e Comunicagao/ Nucleo Interno de Design | Diagramacgéo Santa Fé ag. | Impressao Mastergraph | Realizagdo SBC
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Xarelto® demonstrou nao-inferioridade em relacao a varfarina.
Protecao contra AVC em pacientes portadores de fibrilacao atrial.
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HEMATOMA, EPISTAXE, HEMORRAGIA DO TRATO GASTRINTESTINAL E DORES ABDOMINAIS, DISPEPSIA, NAUSEA, CONSTIPAGAOQ, DIARREIA, VOMITO, PRURIDO, ERUPGAO CUTANEA, EQUIMOSE, DOR EM EXTREMIDADES, HEMORRAGIA DO TRATO UROGENITAL, FEBRE, EDEMA
PERIFERICO, FORGA E ENERGIA EM GERAL REDUZIDAS, ELEVAGAO DAS TRANSAMINASES, HEMORRAGIA POS-PROCEDIMENTO, CONTUSAQ. POSOLOGIA: PARA PREVENGAQ DE AVC EM FA, A DOSE RECOMENDADA E DE 20 MG UMA VEZ AO DIA. PACIENTES COM DISFUNGAQ
RENAL MODERADA (CLCR < 50 — 30 ML/MIN) DEVEM INGERIR UM COMPRIMIDO DE 15 MG DE XARELTO® UMA VEZ AO DIA. TRATAMENTO DO TEV: A DOSE RECOMENDADA PARA O TRATAMENTO INICIAL DA TVP AGUDA E DE 15 MG DE XARELTO® DUAS VEZES AO DIA PARA
AS TRES PRIMEIRAS SEMANAS, SEGUIDO POR 20 MG UMA VEZ AO DIA PARA CONTINUAGAQ DO TRATAMENTO E, PARA A PREVENGAQ DE TVP E EP RECORRENTES. XARELTO® 15 E 20 MG DEVEM SER INGERIDOS COM ALIMENTOS. PROFILAXIA DE TEV APOS ARTROPLASTIA DE
QUADRIL (ATQ) E JOELHO(ATJ): A DOSE RECOMENDADA E DE 10 MG UMA VEZ AO DIA, COM QU SEM ALIMENTO. 0S PACIENTES DEVEM SER TRATADOS POR 5 SEMANAS APOS ATQ OU POR DUAS SEMANAS APOS ATJ. A DOSE INICIAL DEVE SER TOMADA 6 A 10 HORAS APOS A
CIRURGIA, CONTANTO QUE TENHA SIDO ESTABELECIDA A HEMOSTASIA. CLASSIFICAGAO PARA FORNECIMENTO: PRODUTO MEDICINAL SUJEITO A PRESCRIGAQ MEDICA.
REFERENCIA: 1. PERZBORN E, ROEHRIG S, STRAUB A ET AL. THE DISCOVERY AND DEVELOPMENT OF RIVAROXABAN, AN ORAL, DIRECT FACTOR XA INHIBITOR. NAT REV DRUG DISCOV 2011;10:61~75. 2. PATEL MR ET AL. RIVAROXABAN VERSUS WARFARIN IN NONVALVULAR
ATRIAL FIBRILLATION. N ENGL J MED 2011;365:883-891.

CONTRA-INDICAQI\Q: DOENGA HEPATICA ASSOGIADA A COAGULOPATIA. INTERAGAO MEDICAMENTOSA:
ANTIMICOTICO AZOLICO DE USO SISTEMICO OU INIBIDORES DAS PROTEASES DO HIV.
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