InterSciencePlace

T

BIBLIOMETRIC ANALYSIS AND MAPPING ABOUT
ARRHYTHMIA AND ANTICOAGULANT DRUGS

ANALISE BIBLIOMETRICA E MAPEAMENTO SOBRE
ARRITMIA E DROGAS ANTICOAGULANTES

Mirelle da Silva Cruz Defanti
Mestre em Pesquisa Operacional e Inteligéncia Computacional - UCAM Campos
mirelle.defanti@gmail.com

Aldo Shimoya
Doutor em Genética e Melhoramento — UFV
aldoshimoya@yahoo.com.br

Fabio Freitas da Silva
Doutor em Planejamento Regional e Gestdo da Cidade — UCAM Campos
fabiol freitas@hotmail.com

Eduardo Shimoda
Doutor em Producéo Animal — UENF
prof.shimoda@gmail.com

Francisco de Assis Léo Machado
Doutor em Ciéncias Naturais — UENF

franciscoleomachado@gmail.com

RESUMO

A fibrilagdo arterial é a arritmia mais comum, e sua ocorréncia eleva o risco de
eventos cerebrais embdlicos. Os anticoagulantes demonstraram varias utilidades na
terapéutica clinica de patologias cardiovasculares. O objetivo deste trabalho foi
realizar uma bibliometria e um mapeamento sobre o tema “arritmias e
anticoagulantes”. Para isso, foi realizada uma busca na base Scopus - disponivel no
Portal de Periddicos da Capes - sobre o tema pesquisado. Os resultados da
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pesquisa foram armazenados em arquivo separado por virgula (CSV) e
posteriormente processado pelo software Excel, para a analise descritiva, e
VOSviewer, para a analise de redes e sobreposicéo utilizando o método de citacao.
Avaliaram-se as seguintes variaveis: numero de publicagdes por ano, por paises, por
instituicdes, por periodicos e por autores. Na analise bibliométrica sobre o tema
“arritmia e anticoagulante” utilizando a base Scopus, a primeira publicagdo foi em
1950, e 2016 foi o ano de maior niumero de publicacdes. Com relacdo aos paises
com maior numero de publicacdes, podem-se destacar os Estados Unidos seguido
da Alemanha; as instituicbes mais evidenciadas em publicagbes foram a
Universidade de Birmingham e a Clinica Mayo. Os periédicos que mais aparecem
como principais publicadores do tema foram Europace e American Journal of
Cardiology; os autores que mais se empenharam em numero de publicacées foram
LIP, Gregory Y.H e KIRCHHOF, Paulus. Conclui-se que o conhecimento da produgao
cientifica sobre o tema “arritmias e anticoagulantes” realizado por meio de
bibliometria e, posteriormente, o mapeamento em rede e sobreposicdo através das
variaveis paises, instituicoes, periddicos e autores possibilita o entendimento da
estrutura cognitiva do campo pesquisado, o que pode auxiliar o direcionamento de
estudos futuros.

Palavras-chave: bibliometria; mapa; citacéo.

ABSTRACT

Arterial fibrillation is the most common arrhythmia that causes an increased risk of
cerebral embolic events. Anticoagulants have proven to be valuable in the clinical
therapy of cardiovascular pathologies. This study investigated bibliometrics and
mapping on "arrhythmias and anticoagulants”; then, a search was made on the
Scopus database—available on the Capes Periodicals Portal-on the topic being
researched. The results were saved in a comma-separated file (CSV) and then
processed using Excel software for descriptive analysis and VOSviewer for network
and overlap analysis using the citation method. The variables evaluated were the
number of publications per year, country, institution, journal, and author. According to
the bibliometric analysis of the subject "arrhythmia and anticoagulants” using the
Scopus database, the first publication was in 1950, and the highest number of
publications was in 2016. About the countries with the highest number of
publications, the United States stands out, followed by Germany; the institutions with
the most publications were the University of Birmingham and the Mayo Clinic. The
journals that appeared as the principal publishers on the subject were Europace and
the American Journal of Cardiology; the authors who were most committed to
publishing were LIP, Gregory Y. H, and KIRCHHOF, Paulus. It can be concluded that
knowing the scientific production on the subject "arrhythmias and anticoagulants” by
means of bibliometrics and, then, network mapping and overlap through the variables
countries, institutions, journals, and authors enables an understanding of the
cognitive structure of the field being researched, which may assist in directing future
studies.
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1 INTRODUCAO

As arritmias cardiacas sdo um grupo de doencas com crescimento na populagéo,
principalmente nos idosos. A mais frequente é a fibrilacdo atrial (FA). Esta aumenta
sua prevaléncia com a idade e com outros fatores de incremento no risco
cardiovascular, tais como, ganho de peso, hipertensdo arterial, doenca cardiaca
isquémica, sindrome de apneia do sono entre outras (BUNCH et al., 2013). E cada
vez mais importante a propagacao de informacgdes sobre a doenca e sua adequada
prevencao, pois com o envelhecimento da populacdo, espera-se um crescimento
expressivo da fibrilagao atrial (YOU et al., 2012).

A fibrilacdo atrial tem grande impacto na saude porque eleva o risco de
eventos cerebrais embdlicos o que acarreta maior morbidade naquele que sofre o
agravo, assim como o0 gasto em saude publica visto que, o paciente que é acometido
pelo evento embodlico invariavelmente fica fora do mercado de trabalho e necessita
de auxilio de terceiros para atividades habituais.

Segundo Das et al. (2008), o acidente vascular cerebral (AVC) é a terceira
causa de Obito em paises desenvolvidos e a principal causa de incapacitacao grave
em longo prazo. De acordo com autor, 20% dos AVCs tem como causa a FA, além
disso, individuos acometidos pela FA tem o risco aumentado de distUrbios
cognitivos. Pequenos estudos observacionais tém demonstrado que eventos
embalicos assintomaticos podem contribuir para o déficit cognitivo em pacientes com
FA na auséncia de um AVC clinicamente demonstravel.

Esse desfecho pode ser evitado com uso adequado de drogas
anticoagulantes. H4 no mercado drogas para este fim e diferentes caracteristicas
farmacocinéticas e farmacodinamicas.

Os anticoagulantes demonstraram varias utilidades na terapéutica clinica de
patologias cardiovasculares, incluindo o tratamento do infarto agudo do miocardio,
na intervencdo coronaria percutanea, como profilaxia de acidentes vasculares
isquémicos em pacientes com arritmias atriais e em pacientes com valvulas
cardiacas mecanicas (LARSON et al., 2018). Um documento publicado sobre o
tratamento da terapia antitrombética em pacientes com fibrilacdo atrial (FA), com
sindrome coronariana aguda (SCA) e/ou submetidos a interven¢Bes coronarias ou
valvulares percutadneas, evidencia o beneficio do uso de anticoagulantes em
pacientes que ja estejam em uso de antiagregantes plaquetérios, seja aspirina ou
clopidogrel, com preferéncia ao uso de clopidogrel associado ao anticoagulante em
fase inicial naqueles que necessitam de dupla terapia (LIP et al., 2019).

O interesse pelos trabalhos académicos sobre arritmias e anticoagulantes
vem aumentando na Ultima década, especialmente, devido a aprovacdo de novas
medicacfes anticoagulantes com caracteristicas que promovem maior aderéncia ao
seu uso.
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No inicio do século passado, Cole e Eales (1917) publicaram uma analise
estatistica da histéria da disciplina de anatomia, conceituada como bibliografia
estatistica a época. Otlet (1934) relatou pela primeira vez o termo bibliometria em
seu trabalho “Traité de Documentation”. A “Bibliometrie" foi citada pelo autor como
parte definitiva da Bibliologia, que trata de medida ou quantidade aplicada aos livros.
Todos os elementos previstos pela Bibliologia sdo, em principio, susceptiveis de
medi¢do, sendo necessario colocar seus dados na forma precisa em ndamero,
passando do estado qualitativo ou descritivo para o estado quantitativo.

A avaliacdo da producéo cientifica de um tema se torna relevante quando o
assunto tem grande repercussdao na saude humana e apresenta incremento nos
gastos publicos em vérias esferas. Uma das formas de realizar avaliacdo da
producéo cientifica sobre determinado tema € a utilizacdo de métodos que permitam
medir a produtividade dos pesquisadores, grupos ou instituicbes de pesquisas
(ZUPIC; CATER, 2014).

A bibliometria € um conjunto de ferramentas quantitativas e estatisticas que
permite medir indices de producao e disseminacdo do conhecimento, utilizada para
avaliar a produtividade dos autores e realizar estudos de citacbes (ARAUJO, 2006).
Segundo Machado Junior et al. (2016), a bibliometria é vista como um método de
pesquisa visando a busca por leituras mais significativas e relevantes em nossa
realidade, atenta as necessidades de mudancas de paradigmas.

O presente trabalho teve por objetivo conhecer como séo distribuidas as
publicagdes referentes ao tema “arritmias e anticoagulantes”. A partir dessas
consideracdes, propds-se realizar um estudo com indicadores bibliométricos na base
Scopus e mapeamento, utilizando software VOSviewer, que permite, por meio de
ligacbes e escalonamento em “grupos”, analisar a produg&o do tema proposto.

2 METODOLOGIA

A coleta de dados foi realizada no dia 17 de maio de 2019, na base Scopus,
disponivel no Portal Periddicos da Capes. Essa base é considerada o maior banco
de dados de resumos e citagbes da literatura com revisdo por pares; indexa o
conteudo de 24.600 titulos ativos e 5.000 editores, que € rigorosamente avaliado e
selecionado por um comité de revisdo independente, e usa uma arquitetura rica de
metadados subjacentes para conectar pessoas, ideias publicadas e instituicbes
(ELSEVIER, 2019).

A pesquisa foi realizada por meio das expressfes de busca (query): title-abs-
key (anticoagulant*) and title-abs-key (arrhythmia) and LIMIT-TO (SRCTYPE,"|") and
LIMIT-TO (DOCTYPE,"ar").

Neste estudo, buscaram-se os artigos que contivessem estes termos no titulo,
resumo ou palavras-chaves, limitando-se a busca aqueles artigos publicados em
periédicos.

Considerando os artigos publicados em peridédicos onde foram utilizados os
termos “anticoagulant® e “arrhythmia” foram obtidos indicadores bibliométricos sobre
as seguintes variaveis pesquisadas: numero de publica¢gfes por ano, por paises, por
instituicdes, por periodicos e por autores. Ja para verificar os termos que aparecem
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com maior frequéncia, foi elaborada a construcdo de nuvem de palavras utilizando o
titulo, resumo e palavras-chave dos artigos consultados. Foi empregado o programa
Wordle (WORDLE, 2019) para a construcédo da nuvem de palavras.

Foram selecionados dez trabalhos mais recentes com aderéncia sobre o tema
“Arritmia e Anticoagulante” na base Scopus (2019).

Para o mapeamento dos termos utilizados na pesquisa foi utilizado o software
VOSviewer versao 1.6.11, que € uma ferramenta desenvolvida por Van Eck e
Waltman (2019), com a finalidade de elaborar mapas baseados em dados de rede
de informacbes e para promover uma melhor visualizacdo e entendimento dos
mesmos. Os procedimentos utilizados neste método sdo relatados de forma
resumida a seguir.

Foram elaborados mapas com visualizacao de rede e sobreposicdo (overlay)
utilizando o método de citacdo com as seguintes variaveis: autor (limitado em 10
publicacdes), paises, periddicos (limitado em 10) e documentos. Antes de utilizar o
programa VOSviewer para elaborar os mapas, foi realizada uma pré-analise dos
dados em que na variavel autor, foram agrupados quatro autores, encontrados
repetidos por diferentes abreviacfes. Para a variavel periddico foram agrupados 50
periodicos que se repetiram por diferentes abreviacoes.

3 RESULTADOS E DISCUSSAO

A busca foi realizada na base Scopus (2019) utilizando os seguintes operadores
booleanos: ((title-abs-key (anticoagulant*)) and (title-abs-key (arrhythmia)) AND
(LIMIT-TO ( SRCTYPE,"|" ) ) AND ( LIMIT-TO ( DOCTYPE,"ar" ) ) ) onde foram
obtidas 141429 publicacdes sobre o tema arritmia (arrhythmia), 113433 publica¢bes
referentes ao tema anticoagulante (anticoagulant) e 3319 publicacdes utilizando
arrhythmia e anticoagulant juntos.

3.1 INDICADORES BIBLIOMETRICOS

3.1.1 Publicac¢bes por ano

Nota-se na figura 1 o numero de publicagcbes por ano sobre o tema “arritmia e
anticoagulantes” na base Scopus.

Figura 1 - Numero de publicagbes por ano sobre o tema “arritmia e anticoagulantes” na base
Scopus
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Fonte: Adaptado da base Scopus (2019).

A primeira publicagdo sobre o tema “arritmia e anticoagulantes” obtida na
base Scopus foi no ano de 1950, com aumento continuo do nimero de publicacdes
a partir do ano de 2008 até o ano de 2016, onde ocorreu o maior niumero de
publicacdes. Esse acréscimo pode ser atribuido ao fato do surgimento no mercado
de anticoagulante de acéo direta e a partir deste ocorreu aumento do namero de
estudos sobre essas drogas.

3.1.2 Paises

Na figura 2, nota-se que os Estados Unidos sdo um pais que mais publica (923
publicacdes) sobre o tema “arritmia e anticoagulantes”, seguido da Alemanha (344
publicacdes) na base Scopus (2019). O Brasil ocupa 19° no ranking de producéo
cientifica sobre o tema.

Figura 2 - Numero de publicagdes por paises sobre o tema “arritmia e anticoagulantes” na
base Scopus
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Fonte: Adaptado da base Scopus (2019).
3.1.3 Instituicdes

Encontra-se na figura 3 as instituigbes que mais publicam a respeito do tema “arritmia e
anticoagulantes” na base Scopus.

Figura 3 - Instituicdes que mais publicam a respeito do tema “arritmia e anticoagulantes” na
base Scopus
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Fonte: Adaptado da base Scopus (2019).

Ao analisar a figura 3 identificou-se que as trés instituicbes que mais publicam
sobre o tema s&o: Universidade de Birmingham, no Reino Unido (74 publicagdes);
Clinica Mayo, nos Estados Unidos (54 publicactes) e o Harvard Medical School, nos
Estados Unidos (49 publica¢des), ocupando a terceira colocagéo. Pode-se observar
a diferenca quando se compara com o pais que mais publica sobre o tema, Estados
Unidos (figura 2) e a instituicdo que mais publica localizada no Reino Unido, a
University of Birmingham.

3.1.4 Periddicos

Identificou-se na figura 4 que 10 dos principais periodicos levantados séo de lingua
inglesa, sendo o “Europace”, publicagdo especifica de arritmias, o periédico que
mais se destaca em numero de publicacbes sobre o tema “arritmia e
anticoagulantes”. O “American Journal of Cardiology”, publicagdo sobre cardiologia
geral, ocupa o segundo lugar com 72 publicacbes. HA uma predominancia de
periddicos estadunidenses, sendo um Unico periddico com maior numero de
publicacdes no Reino Unido (Europace). Observa-se uma diferenca de 42 artigos
publicados sobre “arritmia e anticoagulagao” entre o 1° e 0 10° colocado.

Figura 4 - Periddicos com mais publicagdes sobre o tema “arritmia e anticoagulantes” na
base Scopus
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3.1.5 Autores

Na figura 5 encontram-se 0s autores que se destacam por apresentar o maior
namero de publicacdes sobre o tema “arritmia e anticoagulantes” na base Scopus.

Os 10 primeiros autores que mais se empenham na producao cientifica sobre
o tema “arritmia e anticoagulantes” possuem entre 66 e 15 artigos na base Scopus
(2019), observando uma grande diferenca entre o 1° colocado, com 66 publicactes e
os demais. Ndo ha referéncia de autores brasileiros até a 11° colocacao.

Figura 5 - Autores com maiores numeros de publicacbes sobre o tema “arritmia e
anticoagulantes” na base Scopus
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Fonte: Adaptado da base Scopus (2019).
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3.1.6 Palavras mais utilizadas na analise de artigos

Pode-se observar na figura 6 a nuvem de palavras com maior frequéncia sobre o
tema “arritmia e anticoagulantes” na base Scopus.

Figura 6 - Palavras mais utilizadas na analise dos artigos pesquisados sobre o tema
“arritmia e anticoagulantes” na base Scopus
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Fonte: Elaboracao prépria utilizando o Wordle (2019).

As expressdes encontradas com maior frequéncia foram: “atrial fibrillation”,
“stroke”, “anticoagulation”, “arrhythmia” e “catheter ablation”, indicando a importancia
dos termos utilizados na pesquisa sobre o tema “arritmia e anticoagulagéo” na base
Scopus.

3.2 Trabalhos mais recentes e com aderéncia ao tema estudado

A seguir, sdo apresentados os resumos dos dez trabalhos mais recentes sobre
“‘Arritmia” e “Anticoagulantes” com aderéncia sobre o tema pesquisado “Arritmia e
Anticoagulantes” na base Scopus (2019).

Resumos de dez trabalhos recentes sobre “Arritmia”:

O artigo intitulado “Insuficiéncia mitral grave por atrial taquiarritmia: cura por
cardioversdo DC”, dos autores Parnell, Tahir e Shah (2019), destaca a importancia
de entender o mecanismo da disfuncdo da Vélvula Mitral devido a dilatagdo da
camara cardiaca esquerda que ocasiona insuficiéncia mitral funcional por dilatacao
do anel valvar secundaria a taquicardiomiopatia ocasionada pela persisténcia de
fibrilacdo atrial com alta resposta ventricular por tempo prolongado.

No artigo “Desfecho cardiovascular no tipo 2 diabetes e fibrilagdo atrial” de
Costard-Jackle, Tschépe e Meinertz (2018), abordam o fato de pacientes com
diabetes e FA terem um risco substancialmente aumentado de morte e complicagdes
cardiovasculares graves em comparacao com aqueles no ritmo sinusal. Fibrilacdo
atrial coloca pacientes com diabetes tipo 2 com alto risco de doenca cardiovascular,
complicacGes e morte, que poderiam ser abordados com sucesso por novas classes
de agentes antidiabéticos, como anélogos da incretina ou inibidores de sglt-2.

No artigo intitulado “Ablacédo Cirargica da Fibrilacdo Atrial em Pacientes com
taquicardia induzida Cardiomiopatia”, Adademir et al. (2019) avaliaram os resultados
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do procedimento Cox-Maze IV em pacientes com TIC e ventriculo esquerdo com
significativa disfuncdo. Este estudo retrospectivo ilustra a eficacia do Cox-Maze IV
nessa populacdo de pacientes, tanto na restauracdo do ritmo sinusal quanto na
melhora da fungao ventricular.

Os autores Gourronc et al. (2019), no artigo “A fibrilacdo atrial de novo como
marcador prognostico independente ap6s Infarto do miocardio com
supradesnivelamento do segmento ST: resultados do RIMA registro”, examinaram o
valor prognéstico de 1 ano da fibrilagdo atrial (FA) no IAMCSST, distinguindo
pacientes com FA prévia de pacientes com FA de novo. Foram 3173 pacientes com
STEMI incluidos no RIMA (Registro de Infarctus em Maine Anjou).

No artigo “Resultados em médio prazo do fechamento concomitante do
apéndice atrial esquerdo e ablacéo por cateter para fibrilacdo atrial ndo valvar: um
registro” os autores Liu et al. (2019) investigam a seguranca e o desfecho em médio
prazo do fechamento concomitante do apéndice atrial esquerdo (AEA) e da ablagéo
por cateter (CA) como um procedimento hibrido de um estagio para fibrilagéo atrial
nao valvar em um registro multicéntrico.

Os autores Sinigaglia et al. (2019) apresentam no artigo “A captagao atrial de
FDG esta associada a um aumento da prevaléncia de AVC em pacientes com
fibrilagdo atrial” um estudo de caso-controle que investigou se a FA poderia
promover a captacao de fluorodesoxiglicose nos atrios apés a supressao fisiologica
da captacdo de glicose do miocardio e a potencial relacdo entre captacéo atrial de
fluorodesoxiglicose e prevaléncia de AVC.

No artigo “Temperatura minima para diminuir as complicagbes do balédo
criogénico em procedimentos de ablacéo de fibrilacdo atrial”, os autores Valles et al.
(2018) relatam que a ablacao por crio-baldo (CBA) tornou-se um tratamento padrao
para fibrilacdo atrial recorrente (FA), havendo necessidade de protocolos CBA
aprimorados. O trabalho demonstra que um novo protocolo incluindo temperatura
minima (minT) alcancada poderia reduzir tempos e complicacdes do procedimento.

Os autores Meng et al. (2019) do artigo “Aprendizado para previsédo de morte
cardiaca subita na insuficiéncia cardiaca em pacientes com baixa fracdo de ejecdo
do ventriculo esquerdo: protocolo de estudo registro multicéntrico retroprospectivo
na China”, apresentam um estudo que tem como objetivo desenvolver e validar
novos modelos usando protocolos para melhorar a previsdo de morte subita
cardiaca em pacientes com insuficiéncia cardiaca com fracao de ventriculo esquerdo
baixa.

O artigo “Abordagem das complicacdes dos dispositivos de assisténcia
ventricular: uma revisao clinica para o prestador de emergéncia” dos autores Perim
et al. (2019), fornece um resumo com base em evidéncias dos dados atuais para a
avaliacdo e gerenciamento de complicacbes de dispositivos de assisténcia
ventricular implantados em um contexto de departamento de emergéncia.

No artigo de Maervoet et al. (2019) intitulado “Uso de monitor cardiaco
implantevel para deteccdo de fibrilacdo atrial em pacientes com AVC criptogenico
nos Estados Unidos e seu custo efetividade”, foi realizada uma pesquisa sobre o
diagnéstico precoce de fibrilacao atrial pelo biomonitor implantado, de elevado custo,
em pacientes com AVC criptogenico e observou-se que 0 seu uso tem implicagdes
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positivas em prevenir novos eventos através da deteccdo precoce da arritmia de
potencial emboligenico.

Resumos de dez trabalhos recentes sobre “Anticoagulantes”:

O artigo “Determinantes do tratamento antitrombdético para fibrilagdo atrial em
octogenadrios: resultados do estudo OCTOFA”, de Blacher et al. (2019), relata a
frequéncia e os fatores determinantes das prescricbes de anticoagulantes em
pacientes com FA com idade > 80 anos, acompanhados por cardiologistas de
consultério particular na Franga. Foi observado que a maioria dos cardiologistas de
clinica particular prescreve tratamento anticoagulante de acordo com as diretrizes
atuais em idosos com fibrilagdo atrial. Anticoagulantes orais ndo antagonistas da
vitamina K representam uma proporc¢ao significativa de prescricoes.

Pode-se observar no artigo “Modelo de previsdo de risco cardiaco para
gestantes com cardiopatia estrutural no leste da China”, dos autores Fu et al. (2019),
o desenvolvimento e a validagédo do escore de Renji para a predicdo de eventos
cardiacos relacionados a arritmias entre mulheres gravidas com doenca cardiaca
estrutural, no leste da China.

O artigo “Uma nova abordagem diagnostica de uma massa no cabo de um
dispositivo”, dos autores Chang et al. (2019), apresenta dois casos em que um novo
meétodo diagndstico foi utilizado em pacientes com massas na por¢ao distal do cabo
eletrodo do dispositivo. Em ambos os casos, foram realizados bi6psia da massa
guiada por ecocardiograma transesofagico (ETE) utilizando um betumo introduzido
através de uma bainha pela veia femoral. Um ecocardiografista experiente utilizou
uma combinacdo de visdo principalmente bicaval de atrio direito em ETE
bidimensional e fluoroscopia em ambos os casos.

O artigo “Sociedade de Radiologia Intervencionista - Diretrizes para o
Processo de tratamento de trombose e sangramento em Pacientes Submetidos a
Percutanea Intervencdes guiadas por imagem - Parte |: Revisdo dos agentes de
anticoagulacdo e consideragfes clinicas” dos autores Davidson et al. (2019),
apresenta atualizacdo para os dois documentos publicados pela Sociedade de
Radiologia Intervencionista (SIR): primeiras diretrizes de prética de consenso em
relacdo ao manejo periprocedimento e estado de coagulacdo para intervencdes
guiadas por imagem percutanea (2012), e que foi posteriormente revisado em 2013
com uma discussdo sobre 0s novos agentes anticoagulantes. Incorporaram uma
abordagem multidisciplinar ao gerenciamento dos procedimentos do status da
coagulacédo, com énfase na clinica do paciente e comorbidades relevantes. Na parte
| foram analisadas as classes de medicamentos anticoagulantes e consideragdes
clinicas comuns a pacientes que necessitam de intervencfes guiadas por imagem
percutanea.

No artigo “Estratégias farmacoterapéuticas para fibrilacdo atrial na gravidez”,
0s autores Georgiopoulos et al. (2019) realizaram uma revisdo das evidéncias
contemporaneas sobre diagndstico, tratamento e manejo farmacoterapéutico ideal
da FA na gravidez. Os autores realizaram uma pesquisa sistemética de artigos
relevantes usando o Medline, Cochrane Library e o ClinicalTrials.gov.

Os autores Ozdemir, Cortopassi e Mcnamara (2019) apresentam no artigo
“‘Um caso ilustrativo de endocardio fibroelastose e intracardiacos recalcitrantes
trombose: relato de caso” o caso de um paciente relativamente assintomatico com
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fibroelastose endocardica que foi encontrado com fibrilacdo atrial e um trombo
grande no atrio direito. Este relato de caso ilustra um cenario pelo qual o uso de
apixaban potencialmente beneficiou ou impediu a formacdo de trombos em
comparagao com a varfarina, como demonstrado pelos achados de imagem.

No artigo “Fibrilacdo atrial em acidente vascular cerebral criptogénico e
ataque isquémico transitorio - A fibrilacdo atrial nordica e Estudo de AVC (NOR-FIB):
Fundamentacdo e design” os autores Ratajczak-tretel et al. (2019) apresentam o
Estudo Noérdico de Fibrilacdo Atrial e AVC, que é um estudo internacional,
multicéntrico, prospectivo e observacional para avaliar a ocorréncia de fibrilagcdo
atrial oculta em acidente vascular cerebral criptogénico e ataque isquémico
transitorio.

No artigo “Contracepcdo em mulheres com cardiopatias congénitas”, 0s
autores Schemm et al. (2019) abordam a questdo das mulheres em idade
reprodutiva com cardiopatia congénita. O principal risco ao usar contraceptivos
hormonais combinados estd em um aumento do risco tromboembdlico venoso, no
entanto, os monopreparados com progestogénio sao significativamente menos
arriscados. Situagfes sob anticoagulagcdo ou arritmia cardiaca precisam ser
consideradas separadamente. A adesdo da paciente também precisa ser levada em
consideragao.

Ja os autores Yang et al. (2019) no artigo “Anticoagulantes ndo vitamina k
dependente, em adultos com circulacdo de Fontan: eles sdo seguros?”, estudam a
seguranca e eficacia dos NOACs em adultos com circulacdo de Fontan em um
estudo mundial. Trata-se de um prospecto internacional multicéntrico, usando dados
do NOTE (n&o-vitaminico Anticoagulantes orais antagonistas K) para prevencao
tromboembdlica em pacientes com doencga cardiaca congénita.

No artigo “AVC isquémico agudo perioperatério aumenta a mortalidade apoés
cirurgia ndo cardiaca, ndo vascular e neuroldgica: uma série de casos
retrospectivos”, os autores Wang et al. (2019) identificam os preditores de
mortalidade hospitalar em pacientes que desenvolvem AVC isquémico agudo
perioperatorio associado a cirurgia ndo cardiaca, ndo vascular e ndo neuroldgica.

3.3 MAPEAMENTO

No mapeamento das variaveis foram utilizados os seguintes filtros: autor (limitado
em 10 publicacdes), pais e periddico (limitado em 10) e documentos pesquisados na
base Scopus (2019) sobre o tema “Arritmia e Anticoagulantes”.

3.3.1 Autor - Mapeamento de Rede - Método Citacao

Pode-se observar na figura 7 a visualizacdo de rede da variavel autor utilizando o
método de citacdo sobre o tema “arritmia e anticoagulantes” na base Scopus.

Neste mapeamento de autores com o uso do filtro 10 publicagcbes resultaram
na visualizacdo de 31 autores que constituiram quatro grupos. Pode-se verificar que
o autor Lip G.Y.H. do grupo 3 (azul) se destaca por possuir 0 maior numero de
documentos (58) e estar ligado ou relacionado com autores de outros grupos. No
grupo 2 (verde) o autor Crijns, H.J.G.M. sobressai por apresentar o0 maior numero de
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citacbes (3763), de ligacbes (27) e de forca de ligacdo (232), embora tenha 19
documentos; ele relaciona com autores de outros grupos, inclusive com o autor Lip,
G.Y.H. O autor Connolly, S.J. se destaca no grupo 1 (vermelha) que € constituido por
maior numero de autores (14) por apresentar 0 maior nimero de documentos (12),
de citacdes (2609) e de ligacdes (25) relacionando com autores de outros grupos.
No grupo 4 (amarela) o autor Kirchhof, P. sobressai por apresentar 18 documentos e
1591 citacdes e estar relacionado com 0s outros grupos.

Figura 7 - Mapeamento de autor utilizando a visualizacdo de rede e o método de citacao
sobre o tema “arritmia e anticoagulantes” na base Scopus
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Fonte: Elaboracao prépria utilizando o software VOSviewer (2019).
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3.3.2 Autor - Mapeamento de Sobreposicdo - Método Citacao

Pode-se observar na figura 8 a visualizacdo de sobreposi¢cdo da variavel autor
utilizando o método de citacdo sobre o tema “arritmia e anticoagulantes” na base
Scopus.

Figura 8 - Mapeamento de autor usando a visualizacdo de sobreposicdo e método de
citacdo sobre o tema “arritmia e anticoagulantes” na base Scopus
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Fonte: Elaboracédo proépria utilizando o software VOSviewer (2019).

Nota-se que utilizando a visualizacdo de sobreposi¢cdo, considerando a média
de publica¢des por ano, o autor Gersj B.J., de cor roxa, foi 0 que em média iniciou
trabalho com o tema “arritmia e anticoagulantes” (2005,75), e apresentando ligacdes
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com autores de destaque mais recentes, de cor verde, como Lip G.Y.H. (2011,86). O
autor Natale A., de cor amarela, se destaca como o mais recente (2014,50) tendo
ligac6es com autores de diferentes médias de anos.

3.3.3 Pais - Mapeamento de Rede - Método Citacao

Nota-se na figura 9 a visualizacdo de rede da variavel pais utilizando o método de
citacdo sobre o tema “arritmia e anticoagulantes” na base Scopus.

Figura 9- Mapeamento de paises utilizando a visualizacdo de rede e método de citacdo
sobre o tema “arritmia e anticoagulantes” na base Scopus
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Fonte: Elaboracédo proépria utilizando o software VOSviewer (2019).

Na visualizacdo de rede, para a variavel pais, utilizando o método de citacéo,
foi observado 49 paises que constituiram sete grupos. O grupo 1, cor vermelha, é
aguele que possui maior niumero de paises envolvidos (19). O grupo 4, cor amarela,
representado pelos Estados Unidos, se caracteriza por ter maior numero de
publicacdes (916) e conexdes (47), assim como maior for¢ca dessas ligacdes (3351).
O grupo 3, cor azul, representado pela Alemanha, € o segundo grupo em numero de
publicacdes (344), corroborando com o observado na figura 2. Apesar do laboratorio
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gue possui a primeira patente da medicacdo em questdo estar localizado na
Alemanha, os Estados Unidos ranqueiam em primeiro lugar devido maior numero de
instituicdes de pesquisa.

3.3.4 Pais - Mapeamento de Sobreposicéo - Método Citacao

Nota-se na figura 10 a visualizacdo de sobreposicdo da variavel pais utilizando o
método de citacdo sobre o tema “arritmia e anticoagulantes” na base Scopus.

Figura 10- Mapeamento de paises utilizando a visualizagdo de sobreposicdo e método de
citacdo sobre o tema “arritmia e anticoagulantes” na base Scopus
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Fonte: Elaboracéo prépria utilizando o software VOSviewer (2019).

Considerando a média de publicacdes por ano, observa-se que a Normandia
(2002,11) e o México (2002,62), de cor roxa, sdo 0s paises com publicacdes mais
antigas comparando-se aos Emirados Arabes que sdo um pais que se destaca por
apresentar publicacbes em médias mais recentes (2016,40), de cor amarela. Nota-
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se que os Estados Unidos (2006,02), apesar de possuirem publicacdes em médias
mais antigas nao se caracterizam por auséncia de publicacdes atuais.

3.3.5 Periodico - Mapeamento de Rede - Método Citagdo

Pode-se observar na figura 11 a visualizacdo em rede da variavel periédico
utilizando o método de citacdo sobre o tema “arritmia e anticoagulantes” na base
Scopus.

No mapeamento da variavel periédicos utilizando a visualizacéo de rede e o
método de citagdo observou-se 55 periddicos que formaram oito grupos. Dos oito
grupos formados, dois se destacam: marrom e azul escuro. O grupo 8, marrom, é
aguele representado pela revista “Circulation” que possui 0 maior numero de
ligacdes (44), a maior forca de ligacGes (280) e o maior niumero de citacbes (16725).
O grupo 6, com a cor azul claro, se destaca por possuir a revista “Europace” que é
aquela com maior nimero de documentos publicados (84), em contraste com 0s
Estados Unidos que possui 0 maior numero de publicacdes (923). Destaca-se o
periodico brasileiro “Arquivos Brasileiros de Cardiologia”, no grupo 3, azul escuro,
com oito ligagbes, com pouca for¢a de ligacéo (12) e 16 documentos publicados.
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Figura 11 - Mapeamento de periddicos utilizando a visualizagdo em rede e método de

citacdo sobre o tema “arritmia e anticoagulantes” na base Scopus
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Fonte: Elaboracao prépria utilizando o software VOSviewer (2019).
3.3.6 Periddico - Mapeamento de Sobreposicao - Método Citacao

Pode-se observar na figura 12 a visualizagdo em sobreposicdo da variavel
periodicos utilizando o método de citacdo sobre o tema “arritmia e anticoagulantes”
na base Scopus.

Figura 12- Mapeamento de periddicos utilizando a visualizacdo de sobreposi¢cdo e método
de citagao sobre o tema “arritmia e anticoagulantes” na base Scopus
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Fonte: Elaboracao prépria utilizando o software VOSviewer (2019).

Pode-se notar que, considerando a média de publicacdes por ano, as revistas
“‘Heart Rhythm” (2011,88) e “Circulation arrhythmia e eletrofisioloy” (2013,22), de cor
amarela, que mais vem aumentando o numero de citacbes nos ultimos anos. A
revista “The American Journal of Cardioloy” (1983,4), de cor roxa, é o periédico que
possui, em média, publicacbes mais antigas.
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3.3.7 Documento - Mapeamento de Rede - Método Citacao

Nota-se na figura 13 o mapeamento de documentos utilizando a visualizacdo em
rede e 0 método de citacdo sobre o tema “arritmia e anticoagulantes” na base
Scopus.

Figura 13- Mapeamento de documentos com visualizacdo de rede e método de citacéo
sobre o tema “arritmia e anticoagulantes” na base Scopus
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Fonte: Elaboracédo prépria utilizando o software VOSviewer (2019).

No mapeamento da variavel documento utilizando a visualizacdo de rede e
utiizando o método de citagdo observou-se 56 documentos que formaram 14
grupos. Observa-se que o grupo 5, roxa, representado pelo documento de Go A.S.
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et al. (2001) foi o que apresentou o0 maior numero de citagbes (4239) estando ligados
aos documentos de Roger, V.L. et al. (2011),do grupo 3, January C.T. et al. (2014),do
grupo 8, Sing B.N. et al. (2007), do grupo 11, e Reddy V.Y. et al. (2007), do grupo 10.
O grupo 8, cor bordd, destacado pelo documento de January C.T. et al. (2014),
apresentou maior numero de ligacfes (17) e esta citado pelos documentos de Go
A.S. et al. (2001), Levine, G.N. et al. (2011), do grupo 3, Van Gelder et al. (2010), do
grupo 7, Calkins, H. et al. (2017), do grupo 1, dentre outros. No grupo 3, azul, o
trabalho de Roger V.L. et al. (2011) se destaca como 0 que possui maior nimero de
citacbes do grupo (3643) e possui ligacdo ao documento de Go, A.S. et al. (2001),
mostrando a sua relevancia em termos de citacdo. O trabalho de Vahanian A. et al.
(2012), do grupo 2, verde, se destaca isoladamente, com cinco ligagdes, por ser um
documento com tema voltado para doencas valvares em geral, e esté citado por trés
documentos de seu grupo e pelo documento de Ponikowski, P. (2016), do grupo 7.
No grupo 6, azul médio, destaca-se o documento de Fuster, V. et al. (2011) que esta
citado pelos documentos de Go, A.S. et al. (2001), Van Gelder et al. (2002), do grupo
12, Epstein, A.E. (2004) do grupo 4, Karch, M.R. et al. (2005), do grupo 1. O
documento de Calkins H. et al. (2017), do grupo 1, vermelha, é o que mais se
destaca, estando ligado a January, C.T. et al. (2014), Van Gelder I.C. et al. (2002) e
Carlsson, J. (2003), de outros grupos. No grupo 12, azul claro, o documento de Van
Gelder et al. (2002) se destaca por apresentar citacdes de documentos de January
C.T. et al. (2014), Fuster, V. et al. (2011), Calkins, H. et al. (2017), Ponikowski, P. et
al. (2016), Sing, B.N. et al. (2007), de outros grupos. Os documentos citados na
figura 7 encontram-se no Quadro 1.

Quadro 1 - Grupo de documentos citados no mapeamento de rede utilizando o método de
citagdo, com suas respectivas referéncias

Grupo Documentos

Gl ARENTZ, Thomas et al. Small or Large Isolation Areas Around the Pulmonary Veins for the
Treatment of Atrial Fibrillation? Circulation, v. 115, n. 24, p. 3057-3063, 2007.

G1 CALKINS, Hugh et al. HRS/EHRA/ECAS Expert Consensus Statement on Catheter and
Surgical Ablation of Atrial Fibrillation: Recommendations for Personnel, Policy, Procedures and
Follow-Up. Europace, v. 9, n. 6, p.335-379, 2007.

G1 CALKINS, Hugh et al. 2017 HRS/EHRA/ECAS/APHRS/SOLAECE expert consensus statement
on catheter and surgical ablation of atrial fibrillation. Heart Rhythm, v. 14, n. 10, p. 275-444,
2017.

Gl KARCH, Martin R. et al. Freedom From Atrial Tachyarrhythmias After Catheter Ablation of
Atrial Fibrillation. Circulation, v. 111, n. 22, p. 2875-2880, 2005.

Gl HUMPHRIES, Karin H. et al. New-Onset Atrial Fibrillation. Circulation, v. 103, n. 19, p. 2365-

2370, 2001.

Gl OUYANG, Feifan et al. Complete Isolation of Left Atrium Surrounding the Pulmonary Veins.
Circulation, v. 110, n. 15, p. 2090-2096, 2004.

Gl OUYANG, Feifan et al. Recovered Pulmonary Vein Conduction as a Dominant Factor for

Recurrent Atrial Tachyarrhythmias After Complete Circular Isolation of the Pulmonary Veins.
Circulation, v. 111, n. 2, p. 127-135, 2005.

Gl STABILE, Giuseppe et al. Catheter ablation treatment in patients with drug-refractory atrial
fibrillation: a prospective, multi-centre, randomized, controlled study (Catheter Ablation For The
Cure Of Atrial Fibrillation Study)t. European Heart Journal, v. 27, n. 2, p. 216-221, 2006.

G2 GALIE, Nazzareno et al. 2015 ESC/ERS Guidelines for the diagnosis and treatment of
pulmonary hypertension. European Heart Journal, v. 37, n. 1, p. 67-119, 2016.

Fonte: Elaboracédo prépria utilizando o software VOSviewer (2019).
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Quadro 1 - Grupo de documentos citados no mapeamento de rede utilizando o método de
citacdo, com suas respectivas referéncias (Continua)

Grupo

Documentos

G2

KRISTENSEN, Steen Dalby. 2014 ESC/ESA Guidelines on non-cardiac surgery:
cardiovascular assessment and management. European Heart Journal, v. 35, n. 35, p.2383-
2431, 2014.

G2

REGITZ-ZAGROSEK, Vera et al. ESC Guidelines on the management of cardiovascular
diseases during pregnancy: The Task Force on the Management of Cardiovascular Diseases
during Pregnancy of the European Society of Cardiology (ESC). European Heart Journal, v.
32, n. 24, p. 3147-3197, 2011.

G2

SIU, Samuel C. et al. Adverse Neonatal and Cardiac Outcomes Are More Common in
Pregnant Women With Cardiac Disease. Circulation, v. 105, n. 18, p. 2179-2184, 2002.

G2

VAHANIAN, Alec et al. Guidelines on the management of valvular heart disease (version
2012). European Heart Journal, v. 33, n. 19, p. 2451-2496, 2012.

G3

LEVINE, Glenn N. et al. 2011 ACCF/AHA/SCAI Guideline for Percutaneous Coronary
Intervention. Circulation, v. 124, n. 23, p. 574-651, 2011b.

G3

LEVINE, Glenn N. et al. 2011 ACCF/AHA/SCAI Guideline for Percutaneous Coronary
Intervention. Journal of The American College Of Cardiology, v. 58, n. 24, p. 44-122, 2011.

G3

HILLIS, L. David et al. 2011 ACCF/AHA Guideline for Coronary Artery Bypass Graft Surgery.
Circulation, v. 124, n. 23, p. 652-735, 2011.

G3

HILLIS, L. David et al. 2011 ACCF/AHA Guideline for Coronary Artery Bypass Graft Surgery.
Journal Of The American College Of Cardiology, v. 58, n. 24, p. 123-210, 2011.

G3

ROGER, Véronique L. et al. Heart Disease and Stroke Statistics—2011 Update. Circulation,
v. 123, n. 4, p. 18-209, 2011.

G4

CAMM, A. John et al. 2012 focused update of the ESC Guidelines for the management of atrial
fibrillation. European Heart Journal, v. 33, n. 21, p. 2719-2747, 2012.

G4

CONNOLLY, Stuart J. et al. Benefit of Oral Anticoagulant Over Antiplatelet Therapy in Atrial
Fibrillation Depends on the Quality of International Normalized Ratio Control Achieved by
Centers and Countries as Measured by Time in Therapeutic Range. Circulation, v. 118, n. 20,
p. 2029-2037, 2008.

G4

CONNOLLY, Stuart J. et al. Benefit of Oral Anticoagulant Over Antiplatelet Therapy in Atrial
Fibrillation Depends on the Quality of International Normalized Ratio Control Achieved by
Centers and Countries as Measured by Time in Therapeutic Range. Circulation, v. 118, n. 20,
p. 2029-2037, 2008.

G4

EPSTEIN, Andrew E.. Relationships Between Sinus Rhythm, Treatment, and Survival in the
Atrial Fibrillation Follow-Up Investigation of Rhythm Management (AFFIRM) Study.
Circulation, v. 109, n. 12, p. 1509-1513, 2004.

G4

RASH, A. et al. A randomised controlled trial of warfarin versus aspirin for stroke prevention in
octogenarians with atrial fibrillation (WASPO). Age and Ageing, v. 36, n. 2, p. 151-156, 2007.

G4

SAMSA, Gregory P. et al. Quality of Anticoagulation Management Among Patients With Atrial
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Quadro 1 - Grupo de documentos citados no mapeamento de rede utilizando o método de
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Grupo

Documentos

G6

BLACK, lan W. et al. Exclusion of Atrial Thrombus by Transesophageal Echocardiography
Does Not Preclude Embolism After Cardioversion of Atrial Fibrillation: A Multicenter Study.
Circulation, v. 89, n. 6, p. 2509-2513, 1994.

G6

CARLSSON, Jorg et al. Randomized trial of rate-control versus rhythm-control in persistent
atrial fibrillation. Journal of The American College of Cardiology, v. 41, n. 10, p. 1690-1696,
2003.

G6

DELFAUT, Philippe et al. Long-term outcome of patients with drug-refractory atrial flutter and
fibrillation after single- and dual-site right atrial pacing for arrhythmia prevention. Journal of
The American College of Cardiology, v. 32, n. 7, p. 1900-1908, 1998.

G6

FUSTER, Valentin et al. 2011 ACCF/AHA/HRS Focused Updates Incorporated Into the
ACC/AHA/ESC 2006 Guidelines for the Management of Patients With Atrial Fibrillation.
Circulation, v. 123, n. 10, p. 269-367, 2011.

G6

OPOLSKI, Grzegorz et al. Rate Control vs Rhythm Control in Patients With Nonvalvular
Persistent Atrial Fibrillation. Chest, v. 126, n. 2, p. 476-486, 2004.

G7

IWASAKI, Yu-ki et al. Atrial Fibrillation Pathophysiology. Circulation, v. 124, n. 20, p. 2264-
2274, 2011.

G7

MASSIE, Barry M. et al. Irbesartan in Patients with Heart Failure and Preserved Ejection
Fraction. New England Journal of Medicine, v. 359, n. 23, p. 2456-2467, 2008.

G7

PONIKOWSKI, Piotr et al. 2016 ESC Guidelines for the diagnosis and treatment of acute and
chronic heart failure. European Journal of Heart Failure, v. 18, n. 8, p. 891-975, 2016.

G7

VAN GELDER, Isabelle C. et al. Lenient versus Strict Rate Control in Patients with Atrial
Fibrillation. New England Journal of Medicine, v. 362, n. 15, p. 1363-1373, 2010.

G8

FLEISHER, Lee A. et al. 2014 ACC/AHA Guideline on Perioperative Cardiovascular Evaluation
and Management of Patients Undergoing Noncardiac Surgery. Journal of The American
College of Cardiology, v. 64, n. 22, p. 77-137, 2014.

G8

JANUARY, Craig T. et al. 2014 AHA/ACC/HRS Guideline for the Management of Patients With
Atrial Fibrillation. Journal of The American College of Cardiology, v. 64, n. 21, p. 1-76,
2014.

G8

OLSHANSKY, Brian et al. The Atrial Fibrillation Follow-up Investigation of Rhythm
Management (AFFIRM) study. Journal of The American College of Cardiology, v. 43, n. 7,
p. 1201-1208, 2004.

G9

BRAMBATTI, Michela et al. Temporal Relationship Between Subclinical Atrial Fibrillation and
Embolic Events. Circulation, v. 129, n. 21, p. 2094-2099, 2014.

G9

GLOTZER, Taya V. et al. The Relationship Between Daily Atrial Tachyarrhythmia Burden From
Implantable Device Diagnostics and Stroke Risk. Circulation: Arrhythmia and
Electrophysiology, v. 2, n. 5, p. 474-480, 2009.

G9

SKANES, Allan C. et al. Focused 2012 Update of the Canadian Cardiovascular Society Atrial
Fibrillation Guidelines: Recommendations for Stroke Prevention and Rate/Rhythm Control.
Canadian Journal of Cardiology, v. 28, n. 2, p. 125-136, 2012.

G10

KAPPETEIN, A. Pieter et al. Updated Standardized Endpoint Definitions for Transcatheter
Aortic Valve Implantation. Journal of The American College of Cardiology, v. 60, n. 15, p.
1438-1454, 2012.

G10

REDDY, Vivek Y. et al. Safety of Percutaneous Left Atrial Appendage Closure. Circulation, v.
123, n. 4, p. 417-424, fev. 2011.

G10

TZIKAS, Apostolos et al. Left atrial appendage occlusion for stroke prevention in atrial
fibrillation: multicentre experience with the AMPLATZER Cardiac Plug. Eurointervention, v.
11, n. 10, p. 1170-1179, 2016.

ISSN: 16799844 — InterSciencePlace — International Scientific Journal Page 209




Gl1 LE HEUZEY, Jean-yves et al. A Short-Term, Randomized, Double-Blind, Parallel-Group Study
to Evaluate the Efficacy and Safety of Dronedarone versus Amiodarone in Patients with
Persistent Atrial Fibrillation; The DIONYSOS Study. Journal of Cardiovascular
Electrophysiology, v. 21, n. 6, p.597-605, 2010.

Gl1 SINGH, Bramah N. et al. Amiodarone versus Sotalol for Atrial Fibrillation. New England
Journal of Medicine, v. 352, n. 18, p. 1861-1872, 2005.

Gl1 SINGH, Bramah N. et al. Dronedarone for Maintenance of Sinus Rhythm in Atrial Fibrillation or
Flutter. New England Journal of Medicine, v. 357, n. 10, p. 987-999, 2007.

G112 HART, Robert G.; HALPERIN, Jonathan L.. Atrial Fibrillation and Thromboembolism: A Decade

of Progress in Stroke Prevention. Annals of Internal Medicine, v. 131, n. 9, p. 688-695, 1999.

Fonte: Elaboracao prépria utilizando o software VOSviewer (2019).

Quadro 1 - Grupo de documentos citados no mapeamento de rede utilizando o método de
citacdo, com suas respectivas referéncias (Continua)

Grupo

Documentos

G12

NABAUER, Michael et al. The Registry of the German Competence NETwork on Atrial
Fibrillation: patient characteristics and initial management. Europace, v. 11, n. 4, p. 423-434,
20009.

G12 VAN GELDER, Isabelle C. et al. A Comparison of Rate Control and Rhythm Control in Patients
with Recurrent Persistent Atrial Fibrillation. New England Journal Of Medicine, v. 347, n. 23,
p. 1834-1840, 2002.

G13 BJERKELUND, Christopher J.; ORNING, Otto M.. The efficacy of anticoagulant therapy in
preventing embolism related to D.C. electrical conversion of atrial fibrillation. The American
Journal of Cardiology, v. 23, n. 2, p. 208-216, 1969.

G13 NAGARAKANTI, Rangadham et al. Dabigatran Versus Warfarin in Patients With Atrial
Fibrillation. Circulation, v. 123, n. 2, p. 131-136, 2011.

Gl14 GAITA, Fiorenzo et al. Radiofrequency Catheter Ablation of Atrial Fibrillation: A Cause of Silent
Thromboembolism?. Circulation, v. 122, n. 17, p. 1667-1673, 2010.

G114 KHAIRY, Paul et al. Lower Incidence of Thrombus Formation With Cryoenergy Versus

Radiofrequency Catheter Ablation. Circulation, v. 107, n. 15, p. 2045-2050, 2003.

Fonte: Elaboracao prépria utilizando o software VOSviewer (2019).

3.3.8 Documento - Mapeamento de Sobreposicéo - Método Citacao

Na figura 14 encontra-se o mapeamento da variavel documentos utilizando a
visualizacdo de sobreposicdo e o método de citacdo sobre o tema “arritmia e
anticoagulantes” na base Scopus.

Neste mapeamento, considerando a média de publicacdes por ano, observa-

se que o documento de Bjerklund C.J. (1969), grupo 13, cor roxa, € 0 mais antigo a
ser citado contrapondo com o trabalho de Calkins H. (2007), grupo 1, cor amarela,
destacado como 0 que possui um crescimento mais recente nas citacoes.
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Figura 14- Mapeamento de documentos com visualizacdo de rede e método de citacdo

sobre o tema “arritmia e anticoagulantes” na base Scopus
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Fonte: Elaboracao prépria utilizando o software VOSviewer (2019).

4 CONCLUSAO

Este estudo teve por objetivo observar o comportamento da pesquisa cientifica
referente ao tema “arritmias e anticoagulantes” por meio de uma pesquisa
sistematizada na base Scopus.

Pelo mapeamento em rede utilizando o método citacdo na variavel “autor”,
LIP, G.Y.H. se destaca no seu grupo por possuir o maior nimero de publicacdes,
conexdes e forca de ligacdo. Por outro lado, na variavel pais, o grupo no qual os
Estados Unidos pertencem também apresentou um maior niumero de publicacdes,
conexdes e forca de ligacdo. Em sequéncia, na variavel periodicos, no método de
citacdo, a revista Circulation foi a que apresentou o maior de numero de ligagdes,
forca de ligacdes e citacdo, e se destaca por ter maior niumero de links.

A expressao “atrial fibrillation” é aquela que possui 0 maior namero de
ocorréncia, o maior numero de links, maior forca de ligacdo e possui ligacdo com
todos os demais grupos, pois € considerada o tipo de arritmia mais prevalente. O
item “acute myocardial infarction” é a expressdo mais antiga relacionada a
anticoagulacdo. Vem ganhando destaque nos ultimos anos “stroke prevention”
(prevencédo de AVC), “apixaban” (anticoagulante) e “new oral anticoagulants” (novos
anticoagulantes orais).

Conclui-se que o estudo sobre a producéo cientifica sobre o tema “arritmias e
anticoagulantes”, realizado na base Scopus, por meio da bibliometria, permitiu obter
os indices bibliométricos propostos e, posteriormente, utilizando o software
VOSviewer para o mapeamento de redes, possibilitou o entendimento do tema
estudado, como conhecimento dos centros de exceléncia, paises e autores que mais
investem a respeito do tema. Neste contexto, o presente estudo pode auxiliar
pesquisadores e profissionais na identificacdo de influéncias fundamentais de
autores, periodicos, paises, instituicbes, referéncias e topicos de pesquisa que
podem contribuir para direcionar pesquisas futuras na area.
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