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INTRODUCAO: A fibrilag&o atrial (FA) € a arritmia atrial sustada mais comumente encontrada
na préatica clinica, que se associa a elevada naatbjd decorrente do comprometimento
hemodinamico e pela possibilidade de ocorréncidedémenos tromboembdlicos. A descrigdo
citada como a mais antiga de FA é a do médico iatglmerque viveu na China no periodo de 1696 a
1598 a.C., Huang Ti Nei Ching Su Wen, colhida dexwiora escrita por ele. Porém cientificamente,
a FA comeca a ser conhecida a partir do séc. Xdfaimente como palpitacbes revoltosas e,
posteriormente, como delirium cordis e pulsos ufages perpetuus, observando-se que sempre o
pulso irregular fora associado a doenca valvaraméra faléncia cardiaca, e com boa resposta a

quinidina e derivados da Digitalis.

OBJETIVO: Reviséo de literatura sobre a fibrilagdo atrial cenfoque na semiologia da doenca.

METODOLOGIA: Para essa revisdo foram consultados livros quavaat da semiologia do

sistema cardiovascular, artigos relacionados & BA livro que tratava da mesma.

DISCUSSAO:

Entre as arritmias com implicacdes clinicas e redade de tratamento especifico, a FA é a mais
frequente e de maior morbidade. Estimas que nos &igtem 2,2 milhdes de pacientes com FA. A
incidéncia dessa arritmia aumenta progressivameéte s6 com a idade, mas também com a
sobrevivéncia cada vez maior de individuos comicpatias diversas. A idade média da FA gira em
torno de 75 anos. A prevaléncia € de 2,3% acin#dmos e 5,9% acima de 65 anos. Cerca de 70%
dos pacientes estdo entre 65 e 85 anos faixa gt&giaorresponde a 11% da populagdo americana.
A propor¢do de homens com arritmias € maior quendieres, mas como essas atingem idades
mais avancadas, o numero absoluto de pacienteseidomé semelhante nos dois sexos. Os riscos
para FA séo cerca de seis vezes maiores para fesc@m IC ou doencga reumatica.

Além disso, a FA possui diversas etiologias e ha alara associacéo entre a FA e a idade, com um

aumento abrupto na incidéncia observado depoietitasgs década de vida. A FA pode ocorrer sem



qgualquer alteracdo cardiaca identificavel, mas étommais comum no surgimento de uma
cardiopatia subjacente, podendo ser organizadaatd@acom 0s seguintes critérios: cardiacas e nao
cardiacas. A condicdo cardiovascular mais predamenpara o desenvolvimento da FA é a
hipertenséo.

Foi abordada, ainda, uma discusséo sobre a imp@téda anamnese na deteccdo da FA, embora a

sua confirmacéo so seja possivel atraves do edethiograma.

CONCLUSAO: O tema fibrilag&o atrialmerece mais abordagens e elucidacées, uma vezogque
Brasil ainda faltam estatisticas do acometimenssaeéoenca.
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