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RESUMO: A aspirina, um medicamento derivado do acido acetilsalicilico, € amplamente
utilizada para o tratamento da dor e tem sido prescrita globalmente para a prevencao de
doencas cardiovasculares. Paralelo a isso, as doengas cardiovasculares lideram as causas
de morte no Brasil e no mundo. Assim, a aspirina € vantajosa na prevencao primaria e se-
cunddria, sendo mais eficaz em pacientes cardiopatas em estagio inicial. Entretanto, a in-
fluéncia do uso crénico de aspirina na reducao de doencas cardiovasculares em adultos
tem sido objeto de estudos recentes. No entanto, os resultados sao controversos. Tendo
em vista, essa mini revisdo integrativa buscou analisar e comparar cinco estudos que dis-
cutem os efeitos da administracdo de aspirina em adultos em rela¢do a prevaléncia de
doencas cardiovasculares. Por conseguinte, os resultados dos estudos variam. Gaziano et
al. (2020) indicam uma eficdcia limitada da aspirina na redugdo de problemas cardiovascu-
lares, enquanto Watanabe et al. (2022) sugerem uma pequena diferenca entre o uso pro-
longado e curto. In-Ae Song et al. (2020) apontam uma diminui¢do na mortalidade por
todas as causas em usudrios continuos de aspirina, com maior impacto em adultos de 40
a 60 anos. Wongcharoen et al. (2022) revelam um aumento no risco de eventos cardiovas-
culares e mortalidade por todas as causas associado ao uso de aspirina. Sharma et al.
(2019) investigam a combinac¢do de rivaroxabana e aspirina, observando uma reducao sig-
nificativa na ocorréncia de AVC em comparag¢do com o uso isolado de aspirina. Dessa
forma, os estudos tendem a apoiar o uso crénico de aspirina em adultos com problemas
cardiovasculares, embora haja divergéncias. A associacdao com outras drogas também
pode ser benéfica, mas as concluses variam de acordo com o desfecho analisado e o

intervalo de uso.
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INTRODUCAO

A aspirina é um medicamento derivado do acido acetilsalicilico, comumente usada para o ma-
nejo para dor, tem sido prescrito mundialmente para a preven¢do primaria e secundaria para doencas
cardiovasculares, segundo o In-Ae Song et al. (2020). Além disso, acerca de sua origem, essa substancia
possui principio ativo presente no Salgueiro e o extrato da casca dessa arvore, e que no século 19 foram
refinados e transformados em cristais amarelados e foram, desde entdo, aprimorados para a medicacao
da forma que a conhecemos hoje, diminuindo o seu potencial de irritagdo géstrica no decorrer dos anos
e sendo mais efetivo para tratamentos de dores, febre e inflamacées, de acordo com Varella (2012).

De acordo com Précoma et al. (2019), doencas cardiovasculares lideram as causas de morte
no Brasil e no mundo e entre seus fatores de risco estdo: obesidade, dislipidemia, estilo de vida sedenta-
rio, hdbito de fumar, histdrico familiar, diabetes. Para a prevencao primdria, ou seja, precaucado voltada
para pessoas saudaveis, é importante visar politicas de estimulo a um estilo de vida sauddvel. Para a pre-
venc¢do secunddria, ou seja, voltada para pessoas em estagio inicial de doengas cardiovasculares, € neces-
sario prover acesso a rede de saldde, segundo précoma et al. Em ambos os casos, primario e secundario,
a administracdo de aspirina é vantajosa, entretanto é mais eficaz em pacientes cardiopatas em estado
inicial, conforme Sharma et al. (2019).

O efeito da aspirina em individuos com determinada comorbidade € alvo frequente de pes-
quisas cientificas. Nesse sentido, o beneficio-risco da administracdo de aspirina para prevencao de even-
tos cardiovasculares graves, nos ultimos cinco anos, vem sendo bastante pesquisado, porém, os resulta-
dos ainda continuam controversos. Enquanto alguns artigos dizem que a aspirina pode diminuir as chan-
ces de ocorrer um infarto agudo do miocdardio, como In-Ae Song et al. (2020) outros refletem as conse-
quéncias do uso prolongado desse medicamento entre individuos com doengas cardiovasculares, a exem-
plo de Wongcharoen et al (2023).

Dessa maneira, esta mini revisao integrativa tem como objetivo analisar e comparar os resul-
tados de cinco artigos escolhidos, os quais tinham como principal foco discutir os efeitos da administra-
¢do da aspirina em adultos com relacao a prevaléncia de doengas cardiovasculares.

Portanto, o objetivo dessa mini revisao é descrever a influéncia do uso crénico de aspirina na

reducdo dos indices de doencas cardiovasculares em adultos.

METODOLOGIA

Nossa busca bibliografica foi realizada no periodo dos ultimos cinco anos, ou seja, de 2018 a
2023, sendo selecionados estudos indexados nas bases dos dados do Servico da U.S.A National Library of
Medicine (NLM) (PUBMED) e na base de dados scientific eletronic library online (SciELO). Para busca e
selecdo desses artigos foram usados os descritores hipertension, adults e aspirin, combinados entre si

pelos operadores booleanos (AND / OR). Para a selecdo de estudos foi determinado como critério de
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inclusdo: artigos originais na lingua inglesa realizados com adultos, de carater descritivo e quantitativo.
Foram excluidos os artigos que ndo abordavam o impacto do uso da aspirina, ndo correlacionados com

hipertensao, revisdes de literatura e artigos duplicados.

RESULTADOS

A Como mostrado no quadro 1, Gaziano et al. (2020) realizou um estudo intervencional com
objetivo de analisar a eficacia da aspirina em pacientes com risco moderado de doengas cardiovasculares
comparado com o uso de placebo, os resultados apontaram que 4,29% dos participantes que receberam
aspirina tiveram algum problema cardiovascular, enquanto 4,48% dos participantes do grupo placebo
apresentaram, o que significa uma diminuicdo de 4% na incidéncia desses problemas. Quando o periodo
de estudo foi aumentado para 10 anos, a ocorréncia de eventos cardiovasculares foi 8,43% para usudrios
e 8,80% para ndo usudrios, novamente uma reducao de 4% nos casos de usudrios para 0s Nao usuarios.
Isso demonstra uma eficiéncia muito pequena de melhora com o uso de aspirina, ndo justificando seu
uso.

Watanabe et al. (2022), por sua vez fez uma pesquisa de comparacdo do uso de cloropidogrel
associado a aspirina com administracdo durante 1 ou 2 meses com o mesmo uso por tempo de adminis-
tracdo de 12 meses, ilustrada no quadro 1; nesse caso, o estudo mostrou um resultado de eficiéncia da
melhoria de eventos cardiovasculares e sangramento de 3,2% para 0s usudrios por 12 meses e de 2,8% para
o grupo que fez uso por 1 a 2 meses. Dessa forma, percebe-se que a diferenca entre os resultados com
administracdo mais curta e mais longa é pequena, com vantagem para o intervalo mais longo de uso.

In-Ae Song et al. (2020) investigou a relacdo do uso prolongado de aspirina com indices de
mortalidade, por todas as causas, em 5 anos de acompanhamento; os resultados mostraram uma morta-
lidade por todas as causas 9% menor nos usuarios continuos de aspirina (aqueles que ja usavam antes do
inicio do estudo) quando comparados com os individuos do grupo de controle (ndo expostos). J4 a rela-
¢ao dos usudrios novos de aspirina com os ndo usudrios ndo resultou diferenca significativa. Quando o
recorte de idade estudado foi da faixa etdria de 40 a 60 anos, a diferenca dos grupos foi ainda maior; a
taxa de mortalidade por todas as causas dos usudrios continuos apresentou-se 24% menor do que dos
individuos ndo expostos. Para a faixa etaria acima de 60 anos, ndo houve diferenca entre uso (continuo
ou novo) ou ndo uso de aspirina com a mortalidade, como descrito no quadro 1.

O estudo de Wongcharoen et al. (2022) visou examinar o efeito da aspirina para prevencdo
primaria nos grandes eventos cardiovasculares de longo prazo em paciente de alto risco aterosclerético,
além de perceber os efeitos diferenciais da aspirina em subgrupos distintos por meio de um estudo ob-
servacional. O resultado, elucidado no quadro 1, entretanto, demonstrou que o uso de aspirina aumentou

o risco de grandes eventos cardiovasculares de longo prazo e a incidéncia de mortalidade por todas as
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causas. Ja a partir da andlise de subgrupo, foi identificado que a aspirina aumentou o risco de grandes
eventos cardiovasculares em longo prazo.

Sharma et al. (2019) analisou os efeitos da combinac¢do de rivaroxabana e aspirina em com-
paracdo ao uso apenas de aspirina na reducdo de acidentes vasculares cerebrais (AVCs) em pacientes com
aterosclerose clinica e encontrou que o grupo que recebeu a combinacdao dos medicamentos teve 0,9%
das pessoas vitimas de AVC ao ano, enquanto o grupo que recebeu apenas aspirina apresentou 1,6% ao
ano, assim como retratado no quadro 1. Isso representa uma reducado de 44% dos casos de AVC ao ano do

grupo com uso de rivaroxabana associada em relacao ao uso apenas de aspirina, o que indica que essa é

uma opgao para a prevencgao primadria e secundadria de AVC em paciente com aterosclerose clinica.

Quadro 1 - Divisao dos estudos e principais resultados.

DESENHO DE

melhoria de eventos
cardiovasculares e
sangramento em pacientes com|
Sidrome Coronariana Aguda)

antiplaquetaria dupla de 1 a 2 meses e

em 58 de 2057 pacientes (2,8%) do

grupo de terapia antiplaquetéria dupla
de 12 meses

AUTOR/ANO OBJETIVO PRINCIPAIS RESULTADOS CONCLUSOES
ESTUDO
Analisar a eficacia e "% . Os participantes que receberam Né&o houve diferenga
. seguranca do uso de aspirina - - .
Gaziano et al. . . . aspirina apresentaram 4% a menos de | significativa na ocorréncia de
Estudo intervencional | versus placebo em pacientes .
(2020) . alguma dorma de evento eventos cardiovasculares entre
com risco moderado de .
. cardiovascular 0S grupos
doencas cardiovasculares
Testar a hipétese de ndo | A terapia antiplaquetéria dupla de 1 a
inferioridade de 1 a 2 meses 2 meses ndo foi considerada néo
de terapia de cloropidogrel e inferior a 12 meses dessa para 0 Pacientes com Sindrome
aspirina em comparagéo com desfecho primério. Corondria Aguda submetidos a
Watanabe et al. Estudo intervencional 12 meses de cloropidogrel | O desfecho primério ocorreuem 65 | terapia antiplaquetéria dupla
(2022) associado a aspirina para uma | de 2058 (3,2%) no grupo de terapia | ap6s 1 a 2 meses se mostrou

ndo inferior a terapia de 12
meses

In-Ae Song et al.

Estudo intervencional

Investigar se 0 uso prolongado
de aspirina esta associado a

A mortalidade por todas as causas em
5 anos foi 9% menor nos usuarios
continuos de aspirina quando
comparados com os individuos do
grupo controle. J4 a relagéo dos

O uso prolongado de aspirina
¢ associado a reducéo da taxa

0 Uso apenas de aspirina na
reducéo de AVCs

comparagao ao grupo que recebeu
apenas aspirina (1,6% ao ano)

(2020) mortalidade em 5 anos de - - " "
usuérios novos de aspirina comos ndo | de mortalidade em adultos
acompanhamento P .
usuérios ndo resultou em diferenca
significativa.
- . O estudo demonstrou que a
: . .. |O uso de aspirina aumentou o risco de . .
Examinar o efeito da aspirina . aspirina estava associada ao
R grandes eventos cardiovasculares de .
para prevencdo primaria nos P aumento do risco de grandes
longo prazo. A maior incidéncia de .
Wongcharoen et . grandes eventos - eventos cardiovasculares a
Estudo observacional . mortalidade por todas as causas )
al. (2023) cardiovasculares de longo ) . longo prazo e mortalidade por
. também esteve presente em pacientes ;
prazo em pacientes de alto . . _ | todas as causas nos pacientes
) - que tomavam aspirina do que em ndo . .
risco aterosclerético. - - com multiplos fatores de risco
usuarios de aspirina. .
cardiovascular
A combinacéo de baixa dose
Analisar os efeitos da O grupo que recebeu a combinagdo |de rivaroxabana com aspirina é
Sharma et al combinagdo de rivaroxabana e | de rivoxabana e aspirina teve menos uma nova opgao antirombaética
(2019) " | Estudo observacional | aspirina em comparacdo com | casos de AVC (0,9% ao ano) em | importante para a prevencéo

priméria e secundéria de AVC
em pacientes com
aterosclerose clinica
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DISCUSSAO

De A analise comparativa dos estudos apresenta forte discordancia principalmente no que
se refere a mortalidade por todas as causas, uma vez que In-Ae Song et al. (2020) e Wongcharoen et al.
(2023) encontraram, respectivamente, reducdo da mortalidade e diminui¢do de eventos cardiovasculares
para os usudrios de aspirina, enquanto Wongcharoen et al. (2023) apresentou resultados de aumento de
ambos os dados, o que vai de encontro com o atual uso de aspirina para pacientes com doencas cardio-
vasculares.

E importante ressaltar, que, ainda que os estudos de Gaziano et al. (2020) e In-Ae Song et al.
(2020) tenham convergido, aquele teve um resultado de baixa eficiéncia do uso de aspirina, o que ndo
justificaria o uso para diminuicdo do risco de eventos cardiovasculares; em contrapartida, este demons-
trou diferenca significativa para redu¢do da mortalidade por todas as causas. Um fator que pode ter in-
fluenciado nessa diferenca é o recorte de faixa etdria, ja que In-Ae Song et al. (2020) realizou essa dife-
renciacao e percebeu que para pacientes acima de 60 anos ndo houve evidéncia de vantagem no uso de
aspirina e Gaziano et al. (2020) ndo considerou as divisdes de idade, podendo assim ter focado em um
grupo para o qual esse medicamento ndo apresenta melhoria representativa.

Watanabe et al. (2023) e Sharma et al. (2019) fizeram estudos da associagdo de aspirina com
outros remédios, cloropidogrel e rivaroxabana, respectivamente. O primeiro analisou o desfecho prima-
rio com a terapia dupla considerando um uso prolongado e um uso curto, e teve um resultado positivo
para a administracao das drogas associadas, todavia o com pouca diferenca entre os intervalos de uso,
demonstrando que o cloropidogrel e a aspirina sdo uma op¢ao vidvel para pacientes com doencas cardi-
ovasculares, mas que nado precisa da realizacdao de um uso crénico. O segundo analisou apenas a incidén-
cia de AVC nos usudrios em terapia dupla ou monoterarapia de aspirina, e obteve um resultado favordvel
para a associacao medicamentosa, sugerindo que rivaroxabana é um bom complemento para o uso de
aspirina em pacientes com risco cardiovascular. Os resultados das duas associacdes nao podem ser com-
parados, pois usaram respostas diferentes.

Dessa forma, pode-se concluir que as pesquisas inclinam para uma reacdo positiva de adultos
com problemas cardiovasculares ao uso crénico de aspirina, com um dos estudos divergindo desse resul-
tado. Além disso, a associacdao de outras drogas pode ser benéfica ao usudrio de aspirina, como o cloro-
pidogrel e a rivaroxabana, sendo que para o primeiro o uso pode ser por um intervalo menor de tempo,

nao havendo necessidade da ingestao crénica.
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