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Introducao

A imagem de perfusdo miocardica por tomografia de
emissao de positrons (PET) avangou com a aprovagao do
flurpiridaz pela Food and Drug Administration (FDA),
que demonstrou sua eficdcia na deteccao de doenga
arterial coronariana (DAC) em dois ensaios de fase Ill,
apresentando maior precisao diagndstica em comparagao
a cintilografia SPECT (Single Photon Emission Computed
Tomography) '+ 101

O flurpiridaz é um radiotragador injetavel, marcado
com fltor-18, desenvolvido pela GE HealthCare e que
serd comercializado como Flyrcado nos Estados Unidos
a partir de 2025.4

Com uma meia-vida de 110 minutos, o flurpiridaz-F18
elimina a necessidade de geradores e producao local de
tracadores, permitindo uma distribuicao mais eficiente em
hospitais e centros de imagem,® de maneira semelhante
ao Fluordeoxiglicose marcado com Fldor-18 (FDG-F18).°
Essa caracteristica pode aumentar a adogao da PET de
perfusdao miocardica, beneficiando mais pacientes com
doencas cardiovasculares.” Além disso, a meia-vida mais
longa possibilita a combinacao de testes de estresse fisico
com a tecnologia, otimizando a avaliagdo de isquemia e
melhorando a experiéncia do paciente.”8

A aprovagao anunciada em 27 de setembro de 20243
marca o inicio de uma nova era na cardiologia nuclear,
com a expectativa de impulsionar o uso da PET de perfusao
miocdrdica nos Estados Unidos e no mundo.” Para o Brasil,
essa tecnologia traz oportunidades e desafios, que serao
discutidos neste artigo, focando nas vantagens, barreiras
regulatérias e de acesso a implementacdao da PET de
perfusdo miocardica.
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A importancia da PET com flurpiridaz-F18 no novo
fenétipo da doenca arterial coronaria

A DAC foi a principal causa de morte no Brasil na
dltima década.” As projegdes para a salde cardiovascular
até 2050 sao alarmantes, destacando a necessidade de
intervengodes significativas. Espera-se que fatores de risco
cresgam consideravelmente, com hipertensao e obesidade
superando 50% na populacdo geral e 80% em alguns
subgrupos especificos.’®'" As mudangas demograficas e o
envelhecimento da populagao podem intensificar o impacto
das doencas cardiovasculares globalmente, agravado pelo
aumento de diabetes e obesidade, apesar das promissoras
redugées no tabagismo e hipercolesterolemia.’"

Em 2019, os dados da pesquisa nacional de satide no Brasil
mostraram que 57,5% dos homens e 62,6% das mulheres
estavam com excesso de peso, e a obesidade afetava 21,8%
dos homens e 29,5% das mulheres.® O aumento de distirbios
cardiometabdlicos, como diabetes e doenca renal cronica,
esta associado a fatores que elevam o risco de doencas
cardiovasculares e morte. Anormalidades na circulagao
corondria, como aterosclerose e disfuncao microvascular, sdo
criticas para a morbidade cardiovascular.’"

A cintilografia de perfusdo miocérdica, usando SPECT ou
PET, tem sido crucial na medigdo de isquemia. A eficacia
clinica desses exames deve considerar todas as variaveis que
influenciam o manejo do paciente.'* Estudos sugerem que
a revascularizagdo corondria em pacientes com dor tordcica
cronica nao melhora necessariamente os resultados a longo
prazo, devido a natureza difusa da DAC. O papel insuficiente
das técnicas de imagem em orientar essa terapia levanta
questdes sobre a precisao desses exames, muitas vezes obsoletos
e ineficazes na detecgao de isquemia subendocardica.?

Anormalidades estruturais e funcionais de toda a circulacdo
corondria, incluindo aterosclerose difusa ndo obstrutiva
e disfuncao microvascular coronariana, sao mediadores
importantes da morbidade e mortalidade cardiovascular entre
pessoas com doengas cardiometabélicas. Nos Gltimos anos, o uso
da PET para avaliagao de perfusao miocardica e fluxo coronério
aumentou nos Estados Unidos, e um crescimento ainda maior é
esperado com a introdugdo do flurpiridaz-F18.347% Um recente
estudo de larga escala demonstrou que a PET com avaliacao da
reserva de fluxo corondrio detecta DAC nao obstrutiva e disfungao
microvascular de forma mais precisa que a SPECT, especialmente
em pacientes com perfil de alto risco cardiovascular.”® Assim, a
PET deve ser considerada preferencialmente para pacientes com
doencas cardiometabélicas, permitindo direcionar tratamentos
preventivos mais eficazes.'*'>
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No Brasil, apesar de alguns centros terem investido na SPECT
com gama-camaras dedicadas, sua acurdcia € inferior a da
PET."3® Essas cdmaras sao especificas para exames cardiacos,
limitando sua aplicabilidade e tornando seu investimento mais
oneroso. Por outro lado, a PET de perfusdao miocdrdica destaca-
se pela alta precisao diagnéstica e pela infraestrutura de PET/
CT existente no Brasil, que inicialmente servia a oncologia,
mas com a chegada do flurpiridaz-F18 podera ser utilizada
na cardiologia nuclear.’® A adocao do flurpiridaz-F18 oferece
uma nova perspectiva para exames de perfusdo cardiaca,
prometendo beneficios significativos para os centros que ja
adotam a PET e para os pacientes em geral.

Mas sera que o flurpiridaz-F18 chega mesmo ao Brasil?

Por enquanto, ainda ndo sabemos. Até o momento, o
flurpiridaz-F18 (Flyrcado, GE HealthCare) serd disponibilizado
apenas nos Estados Unidos. No Brasil, a chegada de novos
radiofarmacos, infelizmente, costuma enfrentar grandes desafios,
como vimos com o MIBG-1123 (para avaliagao da atividade
simpatica cardiaca), o pirofosfato-Tc99m (para pesquisa de
amiloidose cardiaca por transtirretina), os marcadores de
placa amiloide para PET cerebral (PiB-C11, flutemetamol-F18,
florbetaben-F18, florbetapir-F18), 0 PSMA-Ga68 (primordialmente
para cancer de préstata), o loflupano-1123 (para investigagao de
Parkinson), entre outros. A realidade é que pouquissimos centros
brasileiros t&m acesso a essas tecnologias, e no Sistema Unico
de Satide (SUS), essa perspectiva se torna ainda mais distante.
Quando hé acesso, geralmente é limitado a servigos privados ou a
um ndmero muito restrito de instituigoes pablicas ou filantrépicas
com perfil de pesquisa.

Apesar desse historico desfavoravel, ndo podemos desistir.
E importante lembrar que, mesmo em meio a esses desafios,
continuamos avangando. No Brasil, vencer obstaculos para
oferecer esses recursos de ponta a nossa populagdo exige
resiliéncia, perseveranga e um foco imenso. Além das
dificuldades comuns em paises de primeiro mundo, como
treinamento de equipe e exceléncia técnica, precisamos
enfrentar barreiras adicionais. Contudo, cada passo que
damos é uma conquista, e esses avancos, ainda que graduais,
pavimentam o caminho para um futuro mais acessivel e
promissor para a medicina nuclear em nosso pars.

Barreiras para implementacao do flurpiridaz-F18 no Brasil

A chegada do flurpiridaz-F18 no Brasil deve enfrentar
diversos desafios que dificultard a implementacao dessa
tecnologia no pafs.'®'®

Barreiras regulatérias: a aprovagao do flurpiridaz-F18 pela
Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria (ANVISA) é um dos
principais obstaculos. O processo de regulamentagao pode ser
demorado e complexo, e a falta de um modelo de negécios
vidvel para a GE HealthCare e servigos de medicina nuclear
no Brasil pode atrasar ainda mais a introdugao do produto.

Infraestrutura limitada: embora o Brasil possua uma
infraestrutura de PET/CT com varios equipamentos nas diversas
regides do pafs, a maioria foi adquirida para oncologia. A
adaptagdo desses servigos para a cardiologia nuclear e a
otimizagao de custos sdo necessdrias para viabilizar o uso do
flurpiridaz-F18.

Cobertura de sadde: a inclusio do exame de PET com
flurpiridaz-F18 no rol de procedimentos da Agéncia Nacional
de Satde (ANS) e no SUS é crucial. Sem a cobertura adequada,
0 acesso ao exame sera limitado, restringindo seu uso a servicos
privados ou a um ndimero muito restrito de instituigoes pablicas.

Desafios de acesso: a realidade é que muitos centros
brasileiros tém acesso limitado a novas tecnologias de imagem,
e a situacao é ainda mais critica no SUS. Isso resulta em uma
disparidade no acesso a diagndsticos avangados, o que pode
impactar negativamente o tratamento de pacientes com doencas
cardiovasculares.

Capacitagao profissional: a implementagao do flurpiridaz-F18
exigird treinamento e capacitagao de profissionais de satide para
garantir a correta utilizagao da nova tecnologia e interpretagao
dos resultados.

Consideracoes Finais

A introdugao do flurpiridaz-F18 no Brasil tem o potencial de
revolucionar a detecgao de DAC e melhorar o prognéstico de
pacientes com doengas cardiovasculares. No entanto, para que
isso aconteca, é fundamental superar as barreiras regulatérias,
garantir a infraestrutura adequada, promover a inclusao do exame
nos sistemas de satide e capacitar os profissionais. A colaboragao
entre sociedades médicas, agéncias governamentais e a indUstria
serd essencial para viabilizar a implementagao dessa tecnologia
emergente no pais.

Embora a geografia ndo seja o principal fator limitante neste
caso, as barreiras culturais, politicas e de gestao ineficiente tém
aprisionado o Brasil em um atraso no acesso a essa importante
tecnologia de diagnéstico. Assim como Timothy Marshall destaca
em sua obra “Somos Prisioneiros da Geografia”, nem sempre
sao os condicionantes geograficos que determinam o destino
de uma nagao, mas sim as escolhas, prioridades e a vontade de
seus lideres e cidadaos.
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