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RESUMO 

 

O presente trabalho tem por objetivo relatar a estreita relação do predomínio de doenças 

cardiovasculares em pessoas de idade avançada, assim como em presença de hábitos de vida 

inadequados, tendo em vista que outros fatores de risco, destacando-se os de origem vascular e 

metabólica, também podem estar associados de forma determinante e independente para 

desenvolvimento das cardiopatias abordadas no desenvolvimento deste estudo. Dessa 

maneira, utilizam-se métodos para avaliar e estratificar o risco de doenças cardiovasculares de 

acordo com a presença de fatores de risco, tendo utilidade também na prevenção dessas 

patologias através de propostas para a intervenção nos fatores de risco modificáveis, mudanças 

no estilo de vida e como será a abordagem quanto a adesão medicamentosa e ao tratamento. 

Com base em estudos bibliográficos e de dados coletados da base de dados do DATASUS de 

2013 à 2017 sobre a temática, observa-se uma maior incidência das cardiopatias abordadas na 

região sudeste do país, como também uma relação associada quanto à cor, idade, raça e ao 

sexo, sobretudo, os dois últimos. Assim sendo, esse levantamento de dados colaborou para um 

olhar mais atento para quais medidas podem ser tomadas para o desenvolvimento de uma 

cardiologia mais preventiva e busca de mudanças desse quadro a partir de políticas também de 

ação preventiva para os variados fatores de risco modificáveis, obtendo dessa forma, um 

maior controle sobre o desenvolvimento de comorbidades como também uma maior regulação 

sobre a taxa de mortalidade das variadas regiões do país, em busca de uma mudança desse 

panorama. 
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1 INTRODUÇÃO 

 

Algumas pesquisas têm demostrado que a expectativa de vida do brasileiro tem 

crescido nos últimos anos, além disso aumentou-se também o índice de doenças 

cardiovasculares. A Cardiopatia Grave, é uma doença que leva, em caráter temporário oi 

permanente a redução da capacidade funcional do coração, a ponto de acarretar risco a vida 

ou impedir a pessoa de exercer suas atividades. Tal comorbidade engloba doenças cardíacas 

crônicas, como agudas, que são habitualmente rápidas em sua evolução, que se tornam 

crônicas, caracterizadas pela perda da capacidade física e funcional do coração (DUTRA, 

2006). 

As doenças coronarianas, hipertensão e diabetes são fatores de risco independentes 
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para o desenvolvimento de insuficiência cardíaca. Dessa maneira, há uma expectativa de que 

a incidência de insuficiência cardíaca aumente nos países onde a idade da população aumenta, 

nos países em desenvolvimento, e em relação aos hábitos de vida pouco saudáveis, sobrevida 

associada a melhores tratamentos de pacientes com cardiopatia e a concomitância de 

comorbidades (CARABETTI, 2017). 

A doença cardiovascular é a principal causa de morte no mundo, sendo a doença 

arterial coronariana a responsável por metade de todas essas mortes. Sob esse aspecto, pelo 

menos 25% dos pacientes com infarto agudo do miocárdio não fatal ou morte súbita não 

apresentavam sintomas prévios. Indivíduos assintomáticos, com maior risco de vivenciar 

eventos cardiovasculares futuros, é fundamental a sua identificação, para implementação de 

estratégias de prevenção. São usados alguns escores de risco, como método inicial de 

estratificação, embora sejam capazes de prever apenas 65-80% dos eventos cardiovasculares 

futuros. O mais utilizado é o escore de risco de Framingham (NEVES, ANDRADE, 

MONCAO, 2017), (MOLINER-MORON et. al, 2022). 

O escore de risco apresenta utilidade nas práticas de prevenção de doenças 

cardiovasculares, mas sempre dentro de contexto clínico e epidemiológico (LOTUFO, 2008). 

Algumas das cardiopatias serão instrumentos essenciais para este estudo. Tais patologias 

usadas serão: Pericardite aguda, aneurisma e dissecção aórtica, cardiomiopatias, doença 

isquêmica crônica. A pericardite aguda é uma doença comum usada pela inflamação do 

pericárdio, geralmente benigna e autolimitada, podendo ocorrer como entidade isolada ou 

como manifestação de uma patologia sistêmica (TONINI, MELO, FERNANDES, 2015). 

O aneurisma e dissecção aórtica é um evento em que há uma súbita ruptura da camada 

média da aorta, permitindo que o sangue penetre entre as camadas médias da artéria, 

dissecando uma da outra, criando um espaço denominado de falsa luz (SANTOS; 

GANDOLFI; GOLDANI, 2018). As cardiomiopatias foram definidas como sendo a doença 

do miocárdio associada a disfunção cardíaca, podendo ser classificada nas formas: dilatada, 

hipertrófica, restritiva e arritmogênica do ventrículo direito (ALBANESI, 1998), (MANICA 

et. al, 2022). 

A cardiopatia isquêmica crônica é uma doença causada por obstrução nas artérias 

coronárias devido ao acúmulo de placas de aterosclerose, o qual pode levar ao infarto agudo 

do miocárdio ou até insuficiência cardíaca (MORAES, FREITAS, 2012). 

O objetivo desse estudo é avaliar a prevalência de casos de algumas cardiopatias nas 

diferentes regiões do país, associada ao sexo e a cor no período compreendido entre 2013 a 

2017. 

 

2 MATERIAIS E MÉTODOS 

 

Foram utilizadas as bases de dados do Datasus para a elaboração desse trabalho, a 

partir da seleção de filtros para delimitar as cardiopatias por regiões do país, relacionando com 

o sexo, cor, ano, patologias no período compreendido entre 2013 e 2017. 

 

3 RESULTADOS E DISCUSSÃO 

 

A partir dos dados coletados no banco de dados do Datasus, pode-se inferir que a 

mortalidade por pericardite aguda analisada por região, nos anos de 2013, 2014, 2015, 2016 e 

2017 foram maiores na região Sudeste. Analisando a partir do sexo, tanto masculino, tanto 

feminino tiveram maior incidência na mesma região. Em relação a raça, a raça branca teve 

maior prevalência na região Sudeste, enquanto a raça preta teve maior prevalência na região 

sudeste, exceto o ano de 2014 que teve uma maior incidência na região Nordeste. A 

mortalidade por aneurisma e dissecção aórtica, e relação as regiões do País, teve uma maior 
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incidência na região Sudeste, compreendido no período de 2013 a 2017. 

Em relação ao sexo masculino e feminino, raça branca e preta, tiveram uma maior 

incidência na região sudeste, no mesmo período. A mortalidade por cardiomiopatias em 

relação a regiões do País, teve maior incidência na região Sudeste, no mesmo período dos 

estudos acima descritos. Em relação ao sexo masculino e feminino, raça branca e preta, 

tiveram também a maior incidência na região sudeste. A mortalidade por doença isquêmica 

crônica do coração, tiveram maiores resultados na região sudeste. Ao se relacionar com o 

sexo masculino e feminino, raça branca e preta, os resultados maiores compreenderam na 

região sudeste. 

A partir dos resultados analisados, infere-se que há maior prevalência de casos de 

comorbidades cardíacas na região Sudeste. Observa-se que os fatores relacionados ao sexo e 

raça, na maioria das patologias, tem maior número na região Sudeste. Sobre algumas 

implicações teóricas dos resultados, é importante frisar que as patologias de origem cardíaca 

podem ser desencadeadas por fatores extrínsecos, podendo modificar esse panorama a partir 

de medidas preventivas como programas de prevenção dos fatores de risco, abordagens 

economicamente atrativas, intervenções factíveis e custo efetivo para uma redução da 

mortalidade (MEDEIROS et al., 2018), (MICHATOWSKI, 2022). 

 

4 CONCLUSÃO 

 

Diante disso, tal estudo pode contribuir para direcionar politicas em cardiologia 

preventiva, com o intuito de reduzir a incidência de comorbidades e sua mortalidade por meio 

de controle efetivo dos fatores de risco identificados, estratégias de promoção à saúde, 

mudanças de hábitos de vida da população, abandono de rotinas, como alimentação 

inadequada, sedentarismo, obesidade, estresse da vida moderna, abuso de drogas ilícitas, 

consumo de álcool e de tabaco. 
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