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Objetivo

O objetivo primordial desse documento é estimular a
melhoria das condicbes de saGde das mulheres brasileiras,
com foco na doenca cardiovascular (DCV). A DCV é
responsavel por 17,5 milhdes de mortes prematuras/ano no
mundo, com previsao de aumento para 23 milhes em 2030.
As DCV sao responséveis por um tergo de todas as mortes
no Brasil, com semelhanga entre homens e mulheres ap6s a
menopausa. Esses dados revestem-se de maior importancia
quando consideramos que 80% das mortes prematuras
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poderiam ser evitadas com o controle de quatro fatores de
risco: tabagismo, dieta inadequada, inatividade fisica e uso
nocivo de alcool.!

Pretende-se ainda criar um grupo de discussdes permanente
que exerca um papel de lideranca nas politicas brasileiras para
asatde, fornecendo aos gestores uma visao geral da relevancia
das doengas cardiovasculares nas mulheres, para que possam
tragar agoes estratégicas para reduzir a prevaléncia de fatores
de risco, melhorar o diagndstico e a abordagem terapéutica,
reduzindo assim sua mortalidade e morbidade.

Preambulo

Considerando-se que a carga das Doengas Cronicas Nao
Transmissiveis (DCNT), das quais as doencas cardiovasculares
sdo o principal componente, continuard a crescer
significativamente no Brasil e no mundo, e referendando
a meta global de redugdo de 25% na mortalidade precoce
por doengas ndo transmissiveis até 2025,> estabelecida na
Assembleia Mundial de Sadde (WHA), e em consonancia
com a Reunido de Alto Nivel das Nagdes Unidas sobre
Prevencdo e Controle das DCNT, endossa-se as medidas
propostas por essa Assembleia, que foram reunidas pelas
sociedades de cardiologia na Carta do Rio de Janeiro,?
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ressaltando a importancia de que os objetivos também sejam
alcancados no sexo feminino, que representa atualmente
48% dos 7,7 bilhdes de habitantes do mundo, e 47% dos
202.768.562 de brasileiros, em abril de 2019.#

Reconhecendo que a proporgdo de mulheres médicas
aumentou nos Ultimos anos, saltando de 22% em 1910 para
45,6% em 2018, com predominancia das mais jovens, e
considerando-se que o crescimento das mulheres cardiologistas
tem velocidade menor, representando hoje cerca de 30% do
total > ressalta-se a importancia de fomentar atividades voltadas
para a consolidagao da especialidade entre as mulheres
brasileiras, a fim de multiplicar as oportunidades do cuidado
na perspectiva feminina, permitindo a integragdo e troca de
experiéncias que amplifiquem a melhoria da pratica clinica didria.

Enfatizando-se que a presenca das mulheres na ciéncia
representa hoje 28% dos pesquisadores em todo o mundo,
segundo a UNESCO, e 49% no Brasil,®e constatando-se que
menos de um quarto dos palestrantes dos eventos cientificos
sao do sexo feminino, além da pequena representatividade
das mulheres nos ensaios clinicos que determinarao a
utilizagao de terapéuticas, propdem-se a realizagao de féruns
que possam discutir medidas custo-efetivas para diminuir
essas desigualdades no curto e longo prazo, e politicas
afirmativas que acelerem a representatividade feminina na
ciéncia e nos estudos clinicos.

Por fim, sabendo-se da relevancia do papel das
sociedades médicas e suas associagdes como agentes
criticos para mudancga de paradigmas e agregacao de
miltiplos parceiros, propdem-se o protagonismo dessas
entidades na elaboragao de documentos que atuem como
ferramentas aceleradoras de resultados.

Deliberagoes

1. Trabalhar coletivamente em defesa das metas globais
para prevencao e controle de DCNT, especialmente das
doencas cardiovasculares, nas mulheres brasileiras.

2.  Estabelecer campanhas de prevengdo cardiovascular,
promovendo esforgos consistentes para obter a meta
de reducao de 25% da taxa de mortalidade até 2025.

10.

11.

Realizar andlises criticas de estatisticas de satde,
implementar registros que possam avaliar e mensurar os
agravos da satde cardiovascular, para que haja melhoria
no planejamento das agdes estratégicas de sadde.

Elaborar e sugerir politicas governamentais para promover
ambientes adequados para a reducao da exposi¢ao ao
risco, facilitando a adogao de habitos saudaveis por parte
da populagao, em ambientes escolares, de trabalho e de
lazer, voltadas ao combate as DCV na Mulher.

Atuar junto aos governos para o desenvolvimento e
aplicacao de programa de prevencao cardiovascular, além
da incorporagao de tecnologias custo-efetivas para a redugao
da morbimortalidade por doencas cardiovasculares.

Envolver os portadores de doengas cardiovasculares, e os
diversos seguimentos da sociedade civil, na formulagao,
implementagdo, revisao de politicas, legislagao e
discussdo de estratégias que possam desencadear
melhorias no sistema de satde das mulheres.

Desenvolver projetos colaborativos por meio das
sociedades cientificas que possam agregar diferentes
saberes para redugao das desigualdades entre os géneros.

Fornecer o mais alto nivel de educagao médica continuada,
promover o intercambio técnico cientifico, cultural e social
entre as cardiologistas do Brasil e do mundo, e fomentar
o conhecimento cientifico necessdrio para aumentar a
participagdo das mulheres nas ciéncias e nos eventos
cientificos das dreas de satde e ciéncias afins.

Mobilizar os meios de comunicagdo para levar informagoes
continuas sobre a importancia das doengas cardiovasculares
nas mulheres, seus principais fatores de risco e formas de
prevencao, ampliando a divulgagao para a populagao
sobre a importancia do diagndstico precoce.

Criar um féruminternacional de discussao permanente para
monitorar as agdes voltadas para prevencao, diagnéstico e
tratamento dos fatores de risco cardiovascular.

Estimular ativamente a maior participagao das cardiologistas
nas Diretorias Executivas das Entidades Representativas,
para que se possa obter os mesmos direitos e remuneragao,
nos diversos aspectos da carreira médica.

Errata

No artigo especial “Sociedade Brasileira de Cardiologia — Carta das Mulheres”, considerar como correta a grafia Maria
Christiane Valéria Braga Braile para o nome da autora Maria Cristiane Valeria Braga Braile.
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