0 que é SAF?

A Sindrome do Anticorpo Antifosfolipideo (SAF) é uma
doenca autoimune em que o organismo passa a produzir
anticorpos que afetam a coagulagdo sanguinea, levando a
formag&o de coagulos que podem obstruir a passagem de sangue
nas veias e artérias, ocasionando trombose. E uma causa
importante de trombose adquirida em homens e mulheres, de
qualqueridade, e de abortos de repetigao.

Quais as causas da doenca?

A causa da SAF é desconhecida. As pesquisas
demonstram que pessoas com predisposi¢do genética passam a
produzir os auto-anticorpos apos situagdes especificas, tais como
infecgbes virais, uso de determinados remédios, periodos de
imobilizacdo, desidratagéo, estresse, cirurgias e gravidez.

Quais sao os sintomas?

As manifestagdes clinicas variam de acordo com o local
da trombose. A forma mais comum de trombose é na perna,
seguida de acidente vascular cerebral (AVC). Outros sintomas
indiretos podem estar relacionados a doenga, tais como numero
diminuido de plaquetas (trombocitopenia), Ulceras na pele,
manchas na pele (livedo), insuficiéncia cardiaca, dentre outros.
Mulheres com perdas gestacionais de repeticdo devem ser
avaliadas quanto a possibilidade da doenca.

Como é diagnosticada?

Através de exames de sangue que comprovem a
presenca do anticorpo no sangue, associados a confirmagéo de
trombose por meio de exame de imagem.

Os anticorpos antifosfolipideos(aPL) que fazem parte dos
critérios diagnosticos sdo a anticardiolipina, o anticoagulante lupico
e o anti beta-2 glicoproteina I. Os titulos (niveis) dos anticorpos
devem respeitar aregulamentacgéao internacional.

A presenga dos anticorpos no sangue apenas em uma
oportunidade ndo permitem definir a doenga. Assim, os testes
devem ser repetidos com um intervalo de 12 semanas para
confirmagdo. Da mesma forma, a auséncia do anticorpo, em
determinado momento, n&o exclui o diagnéstico da doencga.

As pessoas podem apresentar diferentes
manifestacoes da doenca?

As manifestagcdes da doenga dependem do local e da
extensao onde ocorreu a trombose.
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Alguns pacientes podem apresentar recorréncia de
trombose, mesmo em tratamento.

A SAF pode se manifestar apenas por tromboses, apenas
por perdas gestacionais ou por ambos.

Como é classificada?

A doenga é classificada em isolada ou primaria, caso o
paciente n&o apresente nenhuma outra doenga, ou associada ou
secundaria, se o paciente apresentar alguma outra doenga, como
lUpus por exemplo.

Como evitar a doenca?

Os pacientes devem ser orientados quanto as medidas
para a prevengao de tromboses.

Os principais fatores de risco sdo: fumo; obesidade; vida
sedentaria; niveis elevados de colesterol e triglicerideos; uso de
hormaénios (principalmente estrégenos) e certas drogas que podem
causar trombose (como a clorpromazina).

Como é o tratamento e como o paciente é
acompanhado?

A SAF é uma doenga de curso crbnico e o tratamento é
feito com medicagdo anticoagulante por tempo indeterminado,
quando a doenga se manifesta por fenémenos trombéticos. Quando
a SAF é apenas obstétrica, o uso do anticoagulante (heparina) fica
restrito ao periodo da gestacdo e nas primeiras semanas apos o
parto.

A associagcdo de remédios depende do tipo de
manifestagéo clinica que o paciente apresenta.

Podem ser usados inibidores da vitamina K, como os
cumarinicos (varfarina), a heparina ou o acido acetilsalicilico (AAS),
isoladamente ou em combinagao, dependendo de cada caso.

O tratamento com inibidores da vitamina K deve ser
monitorado por meio de exame de sangue periddico (RNI).

Qual aimportancia do tratamento?

A doenga tem curso crénico e a trombose pode recidivar.
Dependendo do tipo de evento trombdtico, a doenga pode ser fatal.

O tratamento visa proteger o paciente de novos eventos
tromboticos e de eventuais sangramentos que podem acontecer
associados a descompensagéo da doenca ou efeito adverso dos
remédios usados para trata-la.




Quais medicamentos alteram a acao dos
anticoagulantes?

Os pacientes devem estar cientes de que os
anticoagulantes podem aumentar o risco de sangramento.

Inimeros medicamentos podem interferir com a agéo
dos antico-agulantes, aumentando ou reduzindo o seu efeito.
Toda medicagdo a ser usada deve ser informada ao médico
assistente.

Medicamentos como a aspirina e os anti-inflamatérios
nao-hormonaisdevem ser evitados.

Durante o tratamento, quais cuidados devem ser
tomados nos casos de cirurgias?

No caso de um procedimento cirirgico ou dentario
(extragdo), pode ser necessaria a suspenséo do anticoagulante
oral ou substituicdo por heparina, para que sangramentos ou
tromboses sejam evitados. Portanto, o médico as-sistente que
acompanha aanticoagulacéo deve ser consultado.

Durante o tratamento, quais cuidados devem ser
tomados com relagao aos sangramentos?

O paciente deve ser alertado sobre eventuais
sangramentos que podem acontecer nas mucosas, na urina e
mesmo na pele.

Manchas arroxeadas pelo corpo podem sugerir que o alvo da
anticoagulacao n&o est4 adequado.

O paciente deve evitar exposi¢do a riscos de cortes e
lesbes por acidentes. Nos ca-sos de cortes, recomenda-se 0 uso
de gelo e compresséo e, quando possivel, elevagdo do local
cortado.

Em caso de hemorragia, o paciente deve procurar um
pronto socorro, comunicar que possui SAF e que esta em uso de
anticoagulante.

Durante o tratamento, quais cuidados devem ser
tomados com relagao a trombose?

O paciente deve ser alertado sobre eventuais
recorréncias de tromboses.

Os sinais e sintomas sao muito variados, mas o paciente
deve sempre alertar ao médico que o avalia de que é portador de
SAF para que seja avaliado de maneira adequada.

Quais os riscos de uma gestagao em pacientes com
SAF?

A gravidez em pacientes com SAF é de alto risco.
Entretanto, quando bem acompanhada, a evolugéo da gestacéo
para amae e bebé é muito mais segura.

Aevolugao depende do acompanhamento e tratamentos
adequados e da presenca de fatores de risco associados.

A terapia é individualizada para cada gestante, depen-
dendo das manifestagdes trombdéticas prévias.Com o tratamento
adequado, o risco deaborto cai para menos de 20%.

Quais sao os riscos do uso de anticoagulantes para
uma paciente gravida?

Durante a gravidez e aamamentagéo, os medicamentos

utilizados para tratamento da SAF (AAS e heparinas) nao
apresentam risco para a gestante ou para o bebé.

Apods o nascimento, também ndo ha pro-blemas com
esses medicamentos durante o aleitamento materno.

Os anticoagulantes orais inibidores da vitamina K
(cumarinicos) podem induzir malformagdes congénitas, quando
utilizados no inicio da gestagdo, mas podem ser utilizados durante
aamamentagéo.

A paciente com SAF que deseja engravidar deve ser
orientada quanto a troca da anticoagulagao oral para por via
subcutanea.

Como é o tratamento das gestantes com SAF?

O tratamento da gestante é feito com anticoagulagéo:
heparina néo fracionada ou de baixo peso molecular associada a
aspirina. A dose da anticoagulagdo depende do tipo de
manifestagéo clinica prévia da paciente. A gestante deve ser
orientada quanto as medidas que previnam osteoporose visto que
esse é um dos efeitos colaterais dos anticoagulantes.

Os pacientes podem fazer exercicios fisicos?

Os pacientes devem ser recomendados a fazer exercicio
fisico desde que evitem atividades fisicas de alto impacto ou que
aumentem o risco de trombose ou sangramentos devidos a
traumas.

O médico assistente deve ser consultado para orientagéo
do melhor exercicio fisico.

Habitos saudaveis sao incentivados nesse grupo de
pacientes para diminuir os riscos cardiovasculares.

Existe alguma restricao em relagao as
atividades de lazer e em relacao a
alimentagao?

Quaisquer atividades de alto impacto devem ser
evitadas, assim como aquelas que aumentam o risco de quedas e
traumas.

Os pacientes devem estar alertados quanto aos riscos
em certos brinquedos em parques de diversdo (montanha russa,
por exemplo).

E recomendado que o paciente com SAF carregue consigo
uma carteirinha que o identifica como um usuario crénico de
anticoagulante para que, em qualquer incidente, a equipe
médica esteja ciente e saiba como avaliar de forma adequada.

Quais os cuidados que o paciente deve ter com a ali-
mentacao, durante o tratamento com anticoagulante
oral inibidor de vitamina K (desde que os novos agentes
anticoagulantes orais ainda nao estao aprovados para
SAF)?
ORIENTACAO PARA PACIENTES EM TRATAMENTO COM
ANTICOAGULANTE ORAL

DIETA PARA CONSUMO MODERADO
DE VITAMINA K

Avitamina K é importante na coagulagéo sanguinea para
que nao ocorram hemorragias. Algumas doencgas necessitam ser
tratadas com medicamento anticoagulante oral, que tem por
funcdo evitar ou reduzir a coagulacdo sanguinea. Assim, os
usuarios deste tipo de medicacdo devem seguir as orientacdes
dietéticas, para que o anticoagulante ndo tenha seu efeito
terapéutico reduzido e para que possamos obter o melhor
resultado do tratamento, isto €, o valor de INR ou RNI no alvo e
estavel com a menor dose da medicagao.




*No tratamento com anticoagulantes orais é
importante que a dieta tenha uma quantidade reduzida de
alimentos fontes de vitamina K, mas o consumo deve ser
diario, ndo sendo aconselhada a exclusdao destes na
alimentacdo, por aumentar o risco de osteoporose e
hemorragias.

Alimentos a serem consumidos de forma
moderada:

-Os vegetais folhosos séo fontes desta vitamina, mas
podem ser ingeridos, diariamente, em moderada quantidade (1
prato sobremesa por refeicdo —almoco e jantar). Ex: alface, rucula,
couve-flor, agrido, aspargo, almeiréo, cebolinha verde, vagem,
entre outros.

-Leguminosas: grao-de-bico, lentilha, soja e derivados,
ervilha.

-Carnes: figado (de boi, frango ou de porco), mitdos em
geral, atum em dleo.

-Oleos e gorduras: 6leos de canola, soja, algodao e oliva
tém teores maiores que os de milho e amendoim;

margarina, maionese e molhos para salada possuem
teores maiores do que a manteiga.

Oleaginosas: nozes, castanha de caju e pistache.

-Preparagbes que contém gordura fazem com que a
vitamina K seja mais absorvida: ovo frito, pipoca, lasanha, molhos
prontos, hamburguer com molho, pizza, sanduiches de maionese
com frango ou peixe, petiscos, panqueca, waffles, lanches
matinais (croissants), creme de espinafre, caldo de carnes ou de
legumes (tabletes), deriva-dos do tomate que contém dleo, salsa
ou ervas, como por exemplo os molhos prontos.

No caso de utilizagdo da varfarina sédica, evitar os alimentos
(e derivados) que contém grandes quantidades de vitamina K,
por reduzirem a absorgao da medicagao por até 48hrs apés o
consumo:

-Espinafre, couve, brécolis, repolho e couve de bruxelas.
-Kiwi, abacate, ameixa seca, figo, amora silvestre e uva;
Alimentos com baixa quantidade de vi-tamina K:

-Legumes: batata, batata doce, rabanete, cebola, tomate
vermelho, pepino sem casca, cogumelos, beterraba, cenoura,
mandioca.

-Carnes: bovina, de frango ou peixe fresco, atum em
salmoura, carnes grelhadas, peito de peru.

-Torradas, biscoitos sem recheio e paes (francés, integral,
centeio).

-Leite, iogurtes e queijos (de preferéncia desnatados).

-Cereais integrais, matinais e barra de cereais.

-Amendoim.

-Frutas: banana, péra, morango, melancia, maga sem
casca, péssego.

-Preparagbes: café, ovo cozido, arroz, feijao cozido,
massas (com molhos simples), creme de milho, catchup, farinhas,
sopas caseiras.

Observacées:

-As verduras cruas, congeladas, frescas ou cozidas
possuem o mesmo teor de vitamina K;

-As cascas de frutas e vegetais possuem maior
concentragao da vitamina K do que a polpa. Portanto, devem ser
excluidas.

-Utilizar, no minimo possivel, os 6leos e gorduras no
preparo dos alimentos, como também os alimentos gordurosos,
pois eles aumentam a absorgcdo da vitamina K (exemplo: leite
integral e derivados; carnes gordas; embutidos; frituras).

-Consumir, moderadamente, chas de ervas verdes
(hortela, camomila, erva-doce ou cidreira).

-Utilizar, preferencialmente, os queijos magros ou geléias
no desjejum, ao invés de manteigas e margarinas.

-O consumo de manga deve ser moderado, uma vez que,
por ter efeito anticoagulante, ela pode potencializar a varfarina
sbdica e causar hemorragias.




