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RESUMO

A fibrilacéo atrial (FA) € uma arritmia comum, caracterizada pela desorganizacdo da atividade
elétrica dos atrios, sendo prevalente em populacdes mais idosas e associada a um aumento
significativo do risco de acidente vascular cerebral e mortalidade. Este estudo revisa as
abordagens terapéuticas para o tratamento da FA, tanto farmacologicas quanto néo
farmacoldgicas, buscando fornecer uma visdo abrangente das opc¢des disponiveis. A metodologia
consistiu em uma revisdo de literatura, utilizando bases de dados como PubMed e SciELO, para
analisar estudos publicados entre 2010 e 2024. Os resultados destacam a eficacia do controle da
frequéncia cardiaca, principalmente com betabloqueadores, e a relevancia da ablac&o por cateter
na manutencdo do ritmo sinusal, especialmente em pacientes com FA paroxistica ou persistente.
A integracdo de cuidados multiprofissionais demonstrou ser essencial para a melhora dos
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desfechos clinicos. Conclui-se que o manejo da FA deve ser personalizado, combinando
diferentes estratégias terapéuticas para otimizar a qualidade de vida dos pacientes.

Palavras-chave: Fibrilagdo atrial; Tratamento; Controle da frequéncia cardiaca; Ablacdo por
cateter; Cuidados multiprofissionais.

ABSTRACT

Atrial fibrillation (AF) is a common arrhythmia characterized by the disorganization of atrial
electrical activity, prevalent in older populations and associated with a significant increase in
stroke risk and mortality. This study reviews the therapeutic approaches for AF treatment, both
pharmacological and non-pharmacological, aiming to provide a comprehensive overview of the
available options. The methodology consisted of a literature review using databases such as
PubMed and SciELO to analyze studies published between 2010 and 2024. The results highlight
the effectiveness of heart rate control, especially with beta-blockers, and the relevance of catheter
ablation in maintaining sinus rhythm, particularly in patients with paroxysmal or persistent AF.
The integration of multidisciplinary care proved essential for improving clinical outcomes. It is
concluded that the management of AF should be personalized, combining different therapeutic
strategies to optimize patients’ quality of life.

Keywords: Atrial fibrillation; Treatment; Heart rate control; Catheter ablation; Multidisciplinary
care.

RESUMEN

La fibrilacion auricular (FA) es una arritmia comun caracterizada por la desorganizacion de la
actividad eléctrica auricular, prevalente en poblaciones mayores y asociada con un aumento
significativo del riesgo de accidente cerebrovascular y mortalidad. Este estudio revisa los
enfoques terapéuticos para el tratamiento de la FA, tanto farmacoldgicos como no
farmacolodgicos, con el objetivo de proporcionar una vision general integral de las opciones
disponibles. La metodologia consistié en una revision de la literatura utilizando bases de datos
como PubMed y SciELO para analizar estudios publicados entre 2010 y 2024. Los resultados
destacan la eficacia del control de la frecuencia cardiaca, especialmente con beta-bloqueantes, y
la relevancia de la ablacion con catéter en el mantenimiento del ritmo sinusal, particularmente en
pacientes con FA paroxistica o persistente. La integracion de la atencién multidisciplinaria
demostré ser esencial para mejorar los resultados clinicos. Se concluye que el manejo de la FA
debe ser personalizado, combinando diferentes estrategias terapéuticas para optimizar la calidad
de vida de los pacientes.

Palabras clave: Fibrilacion auricular; Tratamiento; Control de la frecuencia cardiaca; Ablacion
con catéter; Atencion multidisciplinaria.

INTRODUCAO
A fibrilagéo atrial (FA) é uma arritmia caracterizada pela desorganizagdo completa da

atividade elétrica dos &trios, resultando na perda da contracdo atrial efetiva (CAIXETA et al.,
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2024). Essa condigdo é identificada por um padrdo eletrocardiografico especifico, mas o
diagnostico pode ser desafiador devido a natureza frequentemente assintomatica ou aos sintomas
sutis que muitos pacientes apresentam. A FA é a arritmia sustentada mais comum na prética
clinica, afetando cerca de 3% da populacdo adulta, especialmente em faixas etarias mais
avangadas. Com o envelhecimento populacional, espera-se um aumento significativo no nimero
de casos nas proximas décadas, o que podera sobrecarregar os sistemas de salde.

A etiologia da fibrilagdo atrial € multifatorial, envolvendo tanto causas cardiacas, como
cardiopatias hipertensiva e valvar, quanto causas ndo-cardiacas, como a sindrome metabdlica. A
prevaléncia da FA é maior em homens, embora as mulheres com essa condigdo apresentem um
risco maior de complicacBes graves, como acidente vascular cerebral (AVC) e insuficiéncia
cardiaca. A FA esta associada a um risco quatro vezes maior de AVC e a um aumento
significativo na mortalidade por todas as causas, tornando-a uma condicdo de alta relevancia
clinica e epidemioldgica (CINTRA; FIGUEIREDO, 2021).

O diagnostico precoce da FA é crucial para a gestdo eficaz da doenga, mas muitas vezes
é dificultado pela apresentacéo clinica variada. A identificagdo adequada e 0 manejo apropriado
sdo essenciais para prevenir as complicacGes associadas, como o0s eventos tromboembdlicos e a
deterioracdo da funcdo cardiaca. O tratamento da FA inclui tanto abordagens farmacoldgicas
quanto ndo farmacoldgicas, com foco na restauracdo e manutencdo do ritmo sinusal ou no
controle da frequéncia ventricular, dependendo do perfil clinico do paciente.

Este estudo tem como objetivo revisar as abordagens terapéuticas disponiveis para o
tratamento da fibrilacdo atrial, explorando tanto as estratégias farmacoldgicas quanto as
intervengdes ndo farmacologicas. A pesquisa busca oferecer uma visdo abrangente das opc¢des
de tratamento, com base nas evidéncias mais recentes, para orientar a pratica clinica no manejo

dessa condicdo complexa.

METODOLOGIA

Este estudo consiste em uma revisdo de literatura, que visa compilar e analisar
criticamente as abordagens terapéuticas no tratamento da fibrilagdo atrial. A pesquisa foi
conduzida entre janeiro e margo de 2024, utilizando as principais bases de dados cientificas,
incluindo PubMed, Scientific Electronic Library Online (SciELO), Biblioteca Virtual em Sadde
(BVS) e Scopus.
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Para a selecdo dos estudos, foram empregados os Descritores em Ciéncias da Saude
(DeCS), combinando termos como “Fibrilagao Atrial”, “Tratamento Terapéutico”, “Intervengdes
N&o-Farmacologicas” e “Controle de Ritmo”. Os critérios de inclusdo abarcaram artigos
originais e revisdes sistematicas que discutem diretamente as abordagens terapéuticas da
fibrilagdo atrial, publicados entre 2010 e 2024, disponiveis em texto completo e em inglés ou
portugués. Artigos que ndo abordavam diretamente o tema ou que apresentavam metodologias
inadequadas foram excluidos.

A anélise dos dados foi conduzida de maneira qualitativa, revisando cada estudo em
relacdo aos seus objetivos, métodos, resultados e conclusdes. As principais tematicas foram
identificadas e sintetizadas, com foco nos impactos fisicos, psicolégicos e sociais dos tratamentos
para fibrilagdo atrial, além da importancia de uma abordagem multidisciplinar no manejo e
recuperacdo dos pacientes. O referencial tedrico baseou-se em uma analise critica da literatura
existente, cobrindo teorias e modelos que discutem os efeitos biopsicossociais dos tratamentos e
a aplicacdo de abordagens multidisciplinares. A revisdo destacou lacunas e consensos na
literatura, proporcionando uma contextualizacao tedrica sélida para o estudo. Essa metodologia
assegura a robustez e a relevancia dos achados, permitindo uma compreenséo aprofundada dos
impactos dos tratamentos e das melhores praticas para a recuperacdo e monitoramento dos

pacientes com fibrilacéo atrial.

RESULTADOS E DISCUSSAO

Os resultados desta revisdo de literatura destacam a eficacia das abordagens terapéuticas
na FA, focando nas estratégias de controle da frequéncia e do ritmo cardiaco, bem como na
prevencao de complicacdes tromboembolicas. Inicialmente, o controle da frequéncia cardiaca foi
avaliado como uma estratégia terapéutica primaria, mostrando-se eficaz na reducao dos sintomas
associados a FA, embora a escolha entre uma abordagem leniente ou rigorosa ainda seja tema de
debate. Estudos observados ndo identificaram diferencas significativas entre as duas abordagens
quanto a eventos adversos ou remodelamento cardiaco, reforcando a necessidade de
individualizar o tratamento com base nas caracteristicas clinicas de cada paciente.

O uso de betablogueadores emergiu como a primeira linha no controle da frequéncia,
especialmente em pacientes com disfuncéo ventricular, devido a sua boa tolerabilidade e eficacia

na melhora dos sintomas. A combinacdo com outros agentes, como a digoxina, foi sugerida em
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casos de insucesso terapéutico. Por outro lado, o uso de blogueadores de canais de célcio foi
contraindicado em pacientes com insuficiéncia cardiaca de fracdo de ejecdo reduzida, devido ao
seu efeito inotropico negativo. A ablacdo do no atrioventricular seguida de estimulacéo cardiaca
artificial foi indicada como uma opc¢éo em casos refratarios ao tratamento medicamentoso.

Em relagdo ao controle do ritmo cardiaco, a cardioversdo elétrica e quimica foram
avaliadas como estratégias eficazes para a reversdo aguda ao ritmo sinusal. Contudo, os estudos
ndo demonstraram uma vantagem clara do controle do ritmo sobre o controle da frequéncia em
termos de sobrevida, embora a manutencgéo do ritmo sinusal tenha sido associada a menor risco
de morte em subanalises. A amiodarona, apesar de ser eficaz na manutencdo do ritmo sinusal,
foi reservada para casos especificos devido aos seus efeitos adversos significativos.

A ablacdo por cateter foi destacada como uma estratégia superior aos farmacos
antiarritmicos na manutencao do ritmo sinusal, especialmente em pacientes com FA paroxistica
ou persistente que sdo sintomaticos e refratarios a medicamentos. Estudos indicaram uma
melhora na qualidade de vida dos pacientes submetidos a ablacdo, embora ndo tenha sido
observada uma reducdo significativa na mortalidade em comparacdo com a terapia
medicamentosa. A personalizacdo do tratamento, levando em consideracdo as preferéncias e
condicdes clinicas do paciente, foi enfatizada como crucial para o sucesso da ablacgéo.

Além das abordagens farmacoldgicas e intervencionistas, o cuidado multidisciplinar no
manejo da FA mostrou-se fundamental para melhorar os desfechos clinicos. Estudos indicaram
que a organizacéo dos cuidados com equipes multiprofissionais resultou em reducéo significativa
de hospitalizacdes e mortalidade. Este modelo de cuidado integrado permite um manejo mais
eficaz dos fatores de risco, melhor adeséo ao tratamento e otimizacdao das estratégias terapéuticas,
promovendo uma abordagem centrada no paciente.

Por fim, a prevencdo de eventos tromboembolicos foi amplamente abordada, com a
anticoagulacdo oral sendo recomendada para a maioria dos pacientes com FA, especialmente
aqueles com risco elevado de AVC. A preferéncia por anticoagulantes orais diretos, devido a sua
eficidcia e menor necessidade de monitorizacdo, foi observada como uma pratica crescente,

contribuindo para a reducdo dos riscos associados a FA e melhorando os desfechos a longo prazo.

CONCLUSAO
A partir da revisdo de literatura sobre as abordagens terapéuticas no tratamento da FA, é
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possivel concluir que tanto o controle da frequéncia quanto o controle do ritmo cardiaco
desempenham papéis fundamentais no manejo da doenca, com a escolha entre essas estratégias
devendo ser cuidadosamente individualizada. O controle da frequéncia, especialmente com 0 uso
de betabloqueadores, se mostrou eficaz na reducéo dos sintomas, sendo uma opcao segura e bem
tolerada, principalmente em pacientes com disfuncéo ventricular. Entretanto, a cardioversao e o
uso de farmacos antiarritmicos para manutengéo do ritmo sinusal permanecem como alternativas
viaveis, apesar dos desafios associados aos efeitos colaterais desses medicamentos.

A ablacdo por cateter, por sua vez, se destacou como uma estratégia superior para a
manutencdo do ritmo sinusal em pacientes sintomaticos com FA paroxistica ou persistente,
proporcionando melhora significativa na qualidade de vida. No entanto, os dados também
indicam que a escolha do tratamento deve ser personalizada, considerando as condigdes clinicas
e as preferéncias dos pacientes. A integracdo de cuidados multiprofissionais emergiu como uma
pratica essencial para otimizar o manejo da FA, reduzindo a mortalidade e as hospitalizacdes
associadas a doenga.

Portanto, o objetivo deste estudo, que era analisar e discutir as diferentes abordagens
terapéuticas para o0 manejo da fibrilacéo atrial, foi alcancado. A revisao evidenciou a importancia
de um tratamento personalizado, que combine estratégias farmacologicas e ndo farmacoldgicas,
integradas por uma equipe multiprofissional, para melhorar os resultados clinicos e a qualidade
de vida dos pacientes com FA.
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